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قال الله تعالی : 


مح رج س سے سر 


هلدې دى لى فوم ¢ . 


وقال المصطفى ا : 
«إغا بعشت لأتمم مکارم الأخلاق»› 
[رواه الحاكم والبيهقي] 


«من یرد الله به خیرا يفقهه في الدین» › 
[رواه البخاري ومسلم] 


«أدبني ربي فأحسن تأديبي» 
[السيوطي : جامع الصغير] 
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اه ا 


هذا الكتاب بجزأيه أدب الطبيب وفقهه» موجه لكل من له اهتمام بالطب 
وقضاياه» فهو للطبيب» وطالب الطب والعاملين في الحقل الصحي › کما هو للقاریء 
المثقف . 

لقد سبق أن صدر الجزء الأول من هذا الكتاب في كتاب مستقل بعنوان «خلق 
الطبيب. ومن هنا جاءت فكرة وضع هذا الكتاب بجزأيهء الجزء الأول بعنوان «أدب 
الطبيب» وهو الذي سبق نشره بعنوان خلق الطبيب المسلم بعد أن أعيدت كتابته» 
وأضيف إليه ونقح . أما الجزء الثاني من الكتاب «فقه الطبيب» فقد قام بوضعه الدكتور 
محمد على البار» واخحتيرت له مرضوعات محددة» لا تسشوعب کل ما ينضوي تحت 
هذا الباب» فذاك أمر يحتاج إلى مجلدات» ولكن أثيرت فيه بضع قضايا نجدها تلح 
على فكر الطبيب وطالب الطب والقارىء معاً. 

الكتاب يحاول أن يجد الإجابة على بضعة تساؤلات . . منها: 

ما ھی آهداف الطبيب؟ 

ما هى وسيلته الأحلاقية لتحقيق هذه الأهداف؟ 

ما هي الأاسس التي یجب أن پبلي عليها معاملاته مع مرضاه وذویهم وأفراد 

المجتمع؟ 

ما هي مسؤولياته حيال مرضاه وحيال المجتمع الذي يعيش فيه؟ 

كيف يتصدى لبعض الجوانب الفقهية التي تصادفه في عمله؟ 


۹٩ 


كلها جوانب هامة في حياة الطبيب» لا تقل أهمية بحال من الأحوال عن 
الجوانب التقنية» ليس للطبيب فقط بل لكل من له صلة بعالم الطب» من عاملين في 
نتحدث عن أحد أفراد الفريق الصحي » ينطبق عليهم ما ينطبق عليه . 

لا بد للأخلاق الطبية من دستور يحدد معالمهاء وقواعد ثابتة يرسو عليها بناؤها. 

ها اکا ن ا م هرا ج ن ا ال ر 
استثارة الدارس» لأن يقرأ أكثر ويتبصر أكثر في كتاب الله وسنة رسوله» ومن ثم يؤدب 
نفسه ويفقهها. رياضة النفس طريق شاق أشبه بالجهاد بل هو الجهاد نفسه»ء ولكنه 
طرق موصل . لن يصل بصاحبه إلى الكمال» ولكنه يهيئه لأن ينهج في حياته نهج 
محمد عليه الصلاة والسلام الذي کان خلقه القرآن . 

يقول الله تعالى : 

ل رم 4 4 

نھد االقرء ان یہد یل لیے قرم 4 [الإإسراء: ۹]. 

ويقول النبي : 

«ترکت فیکم شیئین لن تضلوا بعدهما ما تمسکتم بهما. . کتاب الله وسنتي» 
[أخرجه الحاكم بسند حسن] . 

فالقرآن ضیاء للمسلم» ومنهج حياة له . وسنة الرسول الكريم نبراس لکل مسلم 
يطمع أن یکون له دور في الحياة» ويرجو أن يخرج منها وقد ترك فيها أثرا. 

ی م سے م 2 ر رو رر رکد 

ل لقذكان لكف رسول اللو اسو ةة 4 [الأحزاب: [١‏ 

الإسلام لم يترك فضيلة إلا ودعا إليها ولا خلقاً كريماً إلا وحتُ عليه مع وعد 
للمتقين بأن يحيوا حياة طيبة إذا التزموا بشرع الله . 


۱۰ 


E 


رورو وود ر ي 


ا ا 2 
نعي ص لحان ڪر وان وهو مون فلن حينم حيو طيّبة 4 
[النحل: ۹۷]. 


4 ور ٣‏ مر ص ره وکر 


قل ھول زیت ۶ء امنو اھ دی وشفاء 4 [فصلت: .]٤٤‏ 

(لم يدع الإسلام نصيحة جميلة إلا وقد دعانا إليها وأمرنا بهاء ولم يدع غشاً 
أوعياً إلا ودرا فاا عنه) . 

ويکفي من ذلك کله الآأية الكريمة: 

ولنایامرالعدل والوخسن وتاي زی الفرف وبتع انشا 
رجو ص رر ار 3 کت ر ا و e‏ 
وال ڪڪ ر وبني يکم ددرو 4 [النحل: .]۹١‏ 

ويقول الإمام الغزالي رحمه الله : 

(حق على كل مسلم أن يبدأ بنفسه فيصلحهاء بالمواظبة على الفرائض» وترك 
المحرمات» ثم يُعلّم ذلك أهل بيته» ثم يتعدى بعد الفراغ منهم إلى جيرانه» ثم إلى 
أهل محلته» ثم إلى أهل بلده» ثم إلى آهل السواد المكتف ببلده» ثم إلى أهل 
البوادي» وهكذا إلى أقصى العالم). 

وهذا النبي ا وقد وتي جوامم الكلم يقول : 

) کلکم داع وکلکم مسؤول عن رعیته» [رواه أحمد]. 

ولا نجد ما نختم به أفضل من تردید قول الله سبحانه وتعالی : 

ت روح ر و دوو کے وای ر ت ت ا و 
الاموا وتط مین فلوبه م بذ کرام ألا وڪ رالته تط مين املوب 4 
[الرعد: ۲۸]. 


المۇلفان 
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عندما كدت طالباً في كلية الطب في بداية الستينات الميلادية» كنت أردد مع 
زملائي في الكلية آمالنا وأحلامنا وطموحاتنا فى الحياةء وكنا نتحدث عن أمانينا 
ا ی کا ف ا ى 
والعمارة» والعزبة» هذه كانت أمانينا ومبلغ طموحناء كان جل اهتمامنا يرتكز على 
ما يستطيع الطب أن يحققه لنا» وليس على ما نستطيع أن نحققه نحن بوصفنا أطباء 
للآحرين . 

هذه النظرة التي تسم بشيء من الأنانية والأثرة ليست بعيدة كثيرأ عن الواقعم 
الذي نعيشة الآن. ولا أريد أن أطلق أخكاما عامة» ولكنى أرزيد أن أقول: إن بعض 
الأطباء تصطبغ اتجاهاتهم النفسية وسلوكهم بهذه الصبغةء ر معايير فيما أرى دخيلة 
على حضارة المسلم وثقافته» منبعها الحضارة الغربية» كيف لا! وقد استقينا دراسة 
الطب وعلومه بخيرها وشرها من الغرب» أعني بخيرها العلم التجريبي الذي يتسم 
بالدقة والموضوعية » وأعني بشرها بعض جوانب السلوك الطبي . 

دعونا نلقي نظرة عامة على بعض مساوىء المدرسة الطبية الحديلةء والتي قد 
تنعكس على سلوك الطبيب. 

الانفصال بين الحسد والنفس : 

الطبيب الذي درس الطب الغربي لا يعالج مريضه عادة كوحدة متكاملة وإنما 
هو يفصل بين الجسد والنفس» وقد أطهرت الدراسات الطبية أن نحوأ من ۸١‏ من 
المرضى الذين يذهبون إلى الطبيب العام» يعانون بشكل مباشر أو غير مباشر من 
اضطرابات نفسية» ولكن قل بل ندر أن يتناولها الطبيب بالعلاج» إما لأنه لا يعرف 


1٥ 


كيف أو لأنه ليس لديه الوقت أو الاهتمام . 

الانفصال بين الوقاية والعلاج : 

الطبيب قد يعالج مريضه من سوء التخذية» أو الدرن» أو البلهارسياء أو القلق 
النفسي» أو ارتفاع الضغط لكن اهتمامه لا يتسع للوقاية» وهو عادة لا يسأل نفسه 
لماذا أتاني مريضي بدائه؟ وهل كان من الممكن أن لا يصيبه الداء أصلا؟ وهل كان 
بمقدوري أن أقيه من أسباب المرض؟ هذه الأسثلة ومثلها كثير لا تحاك في نفسه لأنه 
في أثناء دراسته لم يدرب على الجمع بين الوقاية والعلاج . 

المبالغة في التخصص: 

ا فا اهو حفن اللات ا طا 
عاماً» ثم يتخصص في الأمراض الباطنية مثلاء ثم يركز على الجهاز الهضمي » ثم 
يختار لنفسه أمراض القولون» يعطيها كل جهده ووقته» والجانب الحسن هناء هو أنه 
يغوص بعلمه إلى الأعماق» ولكن الجانب السيّىء أنه ينسى الإنسان الذي يعالجه 
ویصبح هدفه کله هو علاج أمعاثه الغليظة . 


عبودية التقنية الحديثة : 

أصبحت مرة بتضخم في إحدى الغدد فوق اندرقيıة (Hyper-parathyrodism)‏ 
وبعد أن أجريت فحوصات متعددةء تقرر أن تزال الخدة جراحيأً» وحدّد لي طبيبي 
موعداً مع الجراح بعد أسبوع داحل غرفة العمليات! هكذا بدون أن أرى الجراح 
أو يسراني » فالعبرة بنتائج المعمل» وعلى هداها سوف يشق الجراح الجلد» ويهبط 
بمبضعه إلى الشرايين والعروق والأعصاب» ويزيل الغدة. ماذا عن نفسية المريض 
وأحاسيسه؟ ماذا عن احتمال المضاعفات» وهواجس المريض حيالها؟ ماذا عن 
عشرات الأسئلة التي تدور في ذهن المريض؟ . 

والطب الحديث في تقدمه الثقني السريع» انفصل أويكاد» عن كثير من 
الاعتبارات الاجتماعية والإنسانية . فالتلاعب بجينات التناسل» وبنوك السائل المنوي› 
وزرع الأعضاءء وإطالة الحياة بوسائل التنفس الصناعي » كلها فتوح نقنية متقدمة» 
ولكنها تلج بالإنسان إلى متاهات من الضياع النفسي والأسري والاجتماعي بلا حدود. 


۱٦ 


وفي البلدان النامية لا يعنى التعليم الطبي في كليات الطب كثيراً بتحديد 
الأولويات» وتوجيه المصادر المحدودة لمواجهة هذه الأولويات» وإنما يستقي طموحاته 
من الدول الصناعية الحديثة» ويجعل للتقنية المتقدمة (Advanced Technology)‏ 
الاعتبار الأول» بينما يجب أن تعطى الأهمية للتقنية المناسبة (عا۲!aمهAppr‏ 
(Technology‏ . 


التباين في مسنويات الرعاية الصحية: 

التباين الشديد في مستويات الرعاية الصحية بين الشعوب» وأيضاً في داخل 
الأمة الواحدة» مشكلة لم يستطع الطب الحديث أن يتغلب عليهاء فهناك أمة لا يتعدى 
ما يصرف على الفرد من أبنائها دولارين في العام » بينما هناك دولة أخرى يصل معدل 
الصرف على صحة الفرد فيها أكثر من ۲٠٠١‏ دولار في العام» هذه الفروق نستطيع أن 
نبررها جزئياً بالفقر والأوضاع السياسية والاجتماعية» ولكننا لا نستطيع أن نعفي 
العاملين في الحقل الصحي من مسؤولياتهم حيالها. 

وفي كثير من البلدان الفقيرة» لا توجه المصادر المحددة توجيهاً سليماً» فنرى 
المشاريع الوقائية مع أنها أرحص وأجدى تتوارى في الظلء وتعطى الأولوية 
للمستشفيات الضخمة على حساب الرعاية الصحية الأولية» كل هذا من نتائج التعليم 
الطبي غير الموجه» وفي الوقت الذي تصرف فيه مبالغ ضخمة على المستشفيات 
الحديثة» وعمليات زرع الأعضاء لبضعة أفراد في بعض الدول النامية» نجد أن مثات 
الآلاف من مواطني هذه الدول يمكن الارتفاع بمستواهم الصحي» وإنقاذهم من 
مضاعفات المرض بمشاريع المياه النقية» والتطعيم» والاكتشاف المبكر للأمراض»› 
ومكافحة الحشرات وإصحاح البيئة . 


الأسباب الرئيسية في هذا القصور» تعود في أغلبها إلى الأسلوب الذي يتدرب 
به الأطباء في كلياتهم » وهو أسلوب يرى النجاح كل النجاح في بروز الطبيب وتفوقه 
على الآخحرين» والحصول على أعلى الشهادات ونشر أكبر قدر من الأبحاث› 
والحصول على أكبر قدر من الشهرة» بينما لا يدخل في معايير النجاح - إلا في 
ا ا ف ا ا و ر ا و ا ا 


۱۷ 


لطالب الطب؟ أستاذ يقضي شطراً من حياته في القرية يعالج فقراء المرضى» ويثقف 
لا شك هو المثل الأعلى للنجاح» بتخذه طالب الطب في أثناء دراسته وبعد تخرجه. 

خلق الطبيب وسلوكه تحدده القيم التي أحاطت به في أثناء طفولته وصباه» في 
البيت والشارع والمدرسة» ٹم في کلية الطب يتلقى العلم على مدرجاتها. وهو في کل 
هذه المراحل» إذا اعتقد أن النجاح يكمن في التفوق المادي ؛ فلن نستطيع أن نطالبه 
بغير ما آلف» SS‏ 
الحقيقي هو في ما يستطيع أن يقدمه للآخرين» وليس فيما يستطيع الآخرون أن يقدموه 
له» هذا لا يعني بالضرورة المبالغة في إنكار الذات» ولكن يعني أن يسلك الطبيب 
سبیلا وسطاً متوازناً في حیاته : 

ل وبتغفمًاءًاتددت ادل i A‏ خر رای ا 

.[¥Y ا‎ 

ومهما حاولنا أن نجد في مناهج البشر ما يمكن أن يربي الطبيب» ويهذب 
نبيه ية . بمعنى أن التربية الإسلامية الصحيحة» يجب أن تحيط بالطبيب منذ نشأته 
الأولى في طفولته› وتدرج معه في صباه» وشبابه» ورجولته» وکهولته› حنی يستقیم له 
الخلق القويم والسلوك الصحيح . 

ونأتي الآن للسؤال الذي يفرض نفسه. 

ما الذي یقدمه المنهج الإسلامي للطبيب فى مجال السلوك والمعاملات؟ 

نستطیع أن : نلخص الإجابة في كلمتين. الدين الإسلامي يرسي للطبيب قاعدتين 
آساسیتین : 

يوفر له النظرة الشمولية للحياة. 

یدله على مکارم الأخحلاق ويحثه عليها. 


۱۸ 


الفصل عند النظرة الشمولية للحياة. 

یقول سبحانه وتعالی في محکم کتابه : 

صا د ا ت 

وما خلقت الجن وا لارشس إلا ايعو ) [الذاريات : .]٠١‏ 

هذا هو الغرض الأساسي للخلق› ولوجود الحياة على وجه البسيطة› عبادة الله 
سبحانه وتعالى » وجزء من عبادة الله عمارة الكون» الله واحد وإليه ینتھی کل البشر» 
جميع الأسباب موصولة به سبحانه» وكل الطرق مفضية إليه جل وعلاء جميع ابن آدم 
حلقوا أعبادة الله » وهم مطالبون بتحقیق دواتهم من خلال العمل الصالح » والعلاقات 
الإنسانية التي تربطهم بروابط الخير والمحبة. 

يقول سيد قطب في شرح هذه الآية الكريمة: 


2 ر 


و وما حلفت انوا لوی انگود 4: 

(إن هذا النص الصغير ليحتوي على حقيقة ضخمة هائلة» من أضخم الحقائق 
الكونية التي لا تستقيم حياة البشر في الأرض بدون إدراكها واستيقانهاء سواء كانت 
حياة فرد أم جماعة» أم حياة الإنسانية كلها في جميع أدوارها وأعصارها. . ومن ثم 
يتجلى أن معنى العبادة التي هي غاية الوجود الإنساني› أو التي هي وظيفة الإنسان 
الأولى» أوسع وأشمل من مجرد الشعائر» وأن وظيفة الخلافة داخلة في مدلول العبادة 
قطعاًء وأن حقيقة العبادة تتمثل إذن في أمرين رئيسيين : 

الأول: هو استقرار معنى العبودية لله في النفس» أي استقرار الشعور على أن 
ا رر عا ورا ت و ر ی و ی ا 
هذا الوضع وهذا الاعتبار» ليس في هذا الوجود إلا عابد ومعبود» وإلأ رب واحد» 
الكل له عبيد. 

والثاني : هو التوجه إلى الله بكل حركة في الضمير» وكل حركة في الجوارح؛ 
وكل حركة في الحياة. والتوجه بها إلى الله خالصةء والتجرد من أي شعور آخر» ومن 
کل کی ر ی الین ر 


بهذا وذلك يتحقق معنى العبادة» ويصبح العمل كشعائر» والشعائر كعمارة 
الأرض » وعمارة الأرض كالجهاد في سبيل اله » والجهاد في سبيل الله كالصبر على 
E E‏ وكلها تحقيق للوظيفة الأولى التي خلت الله 
الجن والإنس لهاء وكلها حضوع للناموس العام الذي يتمثل في عبودية كل شيء لله 
دون سواه( . 


وقد يظن اعفن أن 2 م أداء 2 e‏ في واقع الأمر كل 


2 ا 


وو را لفت انیز تود ی والداریت. :0[ 


لا بمكن أن يكون المقصود بالعبادة هنا هو الاقتصار على أداء شعائر الدين من 
صلاة وذكر وقراءة قرآن» فهذه لا تستغرق من حياة الإنسان إلا ساعة من ليل أو نها 
وإنما الشصره e E‏ بی فی تاکب 
الأر > يتعلم ویعلم» يبلي ویعمر» ویشید ویدشیء» یکشف أسرار الکون ویسعی 
لتطبيقها» واصاد أسبابه في کل هذا بالل . 

وفي حديث للشيخ پوسف القرضاوي في ندوة عن الاستخلاف في المال وإعمار 
الأرض)» يشير إلى أن الله عر وجل قد خلق ابن آدم بوظائف ثلاث هي : العبادة 
والخلافة والعمارة. وجميعها عبادة لله سبحانه وتعالى . ويطالب بنهوض الأمة في جميع 
مجالات حياتها امتثالا لأمر الله واقتداءً بنهج أنبيائه» ويدلل على أهمية إعمار الأرض 
بسورة الحديد» التي أ وضح الله سبحانه فيها دور الحديد» من حيث المنفعة والبأس» 
أنه أولى بأمة هذا شأنهاء أن تتقدم وتعمل» لا أن تبقى في صفوف الدول الأحرى 
المتأخرة. 

النظرة الشمولية تقتضي أن تنتظم الفضائل الإنسانية كلها بعقد واحد موصول 
الأطراف» والقرآن يحدد هذا العقد من الفضائل بكلمة البر. 

يقول تعالى : 

ا 


gf rr‏ ا ot‏ ا ر 
لسا لیران نولوا وجو مرق لمعرپ وك ألرَمَن ءانبال ولور 


۲+ 


TI 0‏ ا صم ا5 ر م وص 2 
لخر الم ڪةوالکتب نيشن لمال عل حبهء دوی افر الت 
والمسکین وان لویل وا ا اپل وف الاب فام الصوة وان ال رکه والموویک 


هدم | ادوا الَف E E‏ 


٣ ر‎ 


س سے ورور 


أك هم العفو ¥ [البقرة: ۱۷۷]. 

هي آية جامعة شاملة لمعاني الإيمان والاحسان والصبر والصدق والتقوی› تنىشنا 
بان الدين وحدة متماسكة وأ نه منهج حياة . 

عن النبي بيه قال : 

«البر حسن الخلق» والإثم ما حاك في صدرك وكرهت أن يطلع عليه الناس» 
[رواه مسلم]. 

وفي مقابل الدعوة إلى البر الذي بننظم الفضائل» نجد أن الله سبحانه وتعسالى 
جمع كثيراً مما يمكن أن يصيب النفس البشرية من صغار في آيات بينات» ذلك حتى 
يثذ کر الإنسان» ولکي پعلو پنفسه في مدارج الفضيلة» والخلق الكريم : 

٢ 4‏ 2 1 بے س ہہ 

ول الوا أل تل اکر رڪم اڪ ا لا شٹردوابدے ا وپالولدن 
ا ولاتشئوا آو کڪ ٽن مي ن رڪم کک 
22 سر سے ا ا سے اک i” EEK‏ 
الو حش ماظ هر مها ومابطر ولاتقنلوا اتس الى 
کو کی کیا @ وکنا 1 الو ا ات 


1 
md 2‏ رین سر صر ا ا نے ر e‏ ا سے وی ا 0 
% ركيد لاوط انكف تئ سالا و سهاو دا فلشد عدوا 


ر س م ا کے ر 7 راہ ےہ سے س و ر 2 
وؤ ڪان افر كوهد کک وء تد دروت (e,‏ وان 
سے تر ر 7 ر 1 ١ e‏ ص Get:‏ ر« ص ا ^ 
٠ ۰‏ و عا الل فلفرف د عن سپی لو ل 


أبان لنا الدين الإسلامي سبل الخير وطرق الشر» ثم رسم لنا المنهج الوضاء 
والصراط المستقيم» صراط الح والخير والفضيلة في کلمات قلائل سحامعة شاملة» 


۲١ 


ARA 
ولكي تتحقق هذه النظرة الشمولية للحياة. وحتى يجد الإنسان نفسه موصول‎ 
باه سبحانه وتعالی في وجدانه وعقله وسلوکه»› ونه جزء ملتحم بذرات هذا الكون‎ 
الفسيح › وأنه مطالب مع غیره من البشر بعمارة الأرض» فانه لا پد من رکائز ترتکز‎ 

عليها قدماهء هذه الرکائز ھی الإيمان والعقل والعلم : 
الإيمان بالل الذي يملا جوانح النفس› يطهرهاء ويسمو بها عن الصغائر» 
ف ا وقد جعله الله زينة في قلوب المؤمنين . 
ا 
ار ر ا م ا ت A Aaa‏ 
وکنین أله SS‏ آلإیمان وره ف فیک وگرإلیگہ ١‏ نر اسوق 
وأَلصَانَأولجك ها اسشوت 4 [الحجرات : .[Y‏ 
وجعله سكينة سكينة في قلوب عباده . 
هو لدی اکاک فی۲ لموم لر داد راليام ينيم [الفتح : > 
وهو عطاء من عطاء الله , 


سر ا کے رو سے 


و ەر اور وگ ر رسد س 
ل يمنون‌عليك E. RE O REE‏ آله من 6ک نهد تو الاين 
إن كليو 4 [الحجرات: ۷]. 


ويعلق الشهيد سيد قطب على هذه الآية الكريمة بقوله: 

(إن الإيمان هو كبرى المنن التي ينعم بها الله على عبد من عباده في الأرض› 
إنه أكبر من منة الوجود الذي يمنحه الله ابتداء لهذا العبدء وسائر ما يتعلق بالوجود من 
آلاء الرزق والصحة والحياة والمتاع . . وأول ما يصنعه الإيمان في الكائن البشري › 
حيث تستقر حقيقته في قلبه» هو سعة تصوره لهذا الوجود» ولارتباطاته هو به» ولدوره 
هو فيه» وصحة تصوره للقيم والأشياء والأشخاص والأحداث من حوله»ء وطمأنينته في 


۲۲ 


رحلته على هذا الكوكب الأرضي حتی یلقی الله » وآنسه بکل ما في الوجود حولهء 
وأنسه بالله خالق هذا الوجود» وشعوره بقیمته وکرامته» وإحساسه بانه ملك أن پقوم 
بدور مرموق يرضى عنه الله ويحقق الخير لهذا الوجود كله» بكل مافيه وكل من 
فیه)('“ . 

الإيمان هو أحد الركائز التي يجب أن يستند إليها الطبيب في عمله» ويعتمد 
عليها في علاج مرضاه» وهذا ليس كلاماً نظرياً تمليه العاطفة» وإنما هو منطق يفرضه 
العقل . ذلك إذا ما آمنا بأن الإنسان مزيج من مادة وروح وعقل . والمشاهدات في هذا 
الباب كثيرة.» نقتصر منها على موقف يقصه علينا الأستاذ الدكتور عبد العزيز كامل» 
فیقول(): 

«دعتني هيئة اليونسكو لإلقاء محاضرة في باريس» عن الثقافة والدين. وكان 
ممن لقيت صديق عربي مسلم» أمضى سنين طويلة في العمل هناك» وفي لقاء عائلي 
مع آهله عرفي بهم : هله التي نجوی وهذه فدوی. . ودار الحديث عن الأسماء. . 
فقال: الأولى جاءت استجابة لدعائناء أنا وأمهاء أن يرزقنا الله ذرية تملأ عليدا البيت 
حياة. أما الثانية فلها قصة: 

عندما اقترب موعد الوضع» ذهبنا إلى المستشفى الذي يشرف طبيبه على رعاية 
أمها. وبعد الكشف» بدا على الطبيب انزعاج وقال: الاحتمال ضصثيل في إخحراج 
الجنين حيأًء وأعاد الكشف بعد قليل» ومعه من يشاوره» ثم قال: قد نضطر إلى تقطيم 
الجتين: 

واشتد انزعاج الأم وانزعاجي . فقلت للطبيب: هل لك أن تتركنا بعض الوقت؟! 
ونظر الرجل إلينا متعجباًء وقال: أسرعوا. تركنا الطبيب وحدناء ونظر كل منا إلى 
صاحبه» ثم استغرقنا في دعاء الله » وتلاوة القرآن الكريم. ذكرت لزوجتي حياتنا على 
الطهر والإيمان في البلد النازح» صلواتنا نؤديهاء معاملاتنا طاهرة وعلى الخير. 
وتوجهنا معاً إلى الله في دعاء» حتفت فيه الكلمات وراء التوجه إلى الله بأسمائه 
الحسنى . وفي دعائه بما جاء في كتابه. . وأسلمنا الأمر لله وهدأت لفوسنا. وأحسسنا 
سكينة تملا القلب. والسكينة ما جاءت في القرآن الكريم إل تفضا من الله على عباده 
المؤمنين» هو الذي ينزلها عليهم رحمة منه. 


۳ 


وعاد الطبيب. . نظر إليناء وكأنه ينظر إلى آخرين لم يكونوا في الحجرة. وأعاد 
الكشف. وعلى وجه زوجتي » ووجهي ٠‏ اطمئنان وتسليم إلى الله. . ثم قال: الموقف 
تغير الآن. . !! 

احتمال حياة | جنير" أكبر. ودحلت زوجتي عغرفة الولادةء وأكرمنا الله وحاءت 
ابنتنا وسميناها (فدوى). ولا زلت أذكر أن الطبيب الفرنسي قال لنا: لا أدري ماذا 
حدث في هذه الفترة التي تركتكما فيها معا!! شيء لولم أره لم أكن أصدقه!!. 

هذا الجائب من الإيمان بالله » وحسن التوجه إليه» وصدق اليقين فيه» هو من 
ثمار الإيمان بال » التي تكون على الشفاء عوناًء لأنها في ذاتها شفاء للنفس». 
العلاج» تۆكدە المدرسة الغربية في الطب. 

يقول كارل يونج» المحلل النفسي0): «استشارني في خلال الأعوام الثلاثين 
الماضية› أشخاص من مختلف شعوب العالم المتحضرء وعالجت مئات كثيرة من 
المرضى . . فلم أجد مريضاً واحداً من مرضاي الذين كانوا في المنتصف الثاني من 
عمرهم ‏ أي جاوزوا الخامسة والثلاڻين - من لم تکن مشکلته في اساسها هي افتقاره 
إلى وجهة نظر دينية في الحياة. وأستطيع أن أقول : إن كل واحد منهم قد وقع فريسة 
المرض» لأنه فقد ذلك الشيء الذي تمنحه الأديان القائمة فى كل عصر لأتباعهاء وأنه 
لم يتم شفاء أحد منهم حقيقة» إلا بعد أن استعاد نظرته الدينية فى الحياة» . 
كان نجما لامعا في سماء الطرب والغناء فى إنجلترا. يحكى يوسف قصة إسلامه 
فيقول: إنه کان یعیش حیاة مشرفة باذحة لاهية» لديه الشهرة والمال. ومن حوله 
المعجبون والمعجبات» ولکن کان في داخله شيء يصرخ . . ويقول له: 
التيه والضياع › فلا پستدل عليه . ويأذن الله أن يذهب أخوه فى زيارة إل فلسطين› 
ويعود منها» ومعه هدية إلى يوسف . . ترجمة القرآن الكريم . ویعکف يوسف على 
دراسة ترجمة القرآن - فيتبدى له ضياء» وتمتلىء نفسه إيماناً وخشوعاً ومحبة لله . 


۲٤ 


ويدرس القرآن أكثر ويتعرف عليه أكثر. ثم يعلن إسلامه» ويهجر حياة العبث 
واللهو والضياع والقلق› ویعحود إلى حظيرة الإيمانء ويعمل في مجال الدعوة 
الإسلامية. یکتب ویخطب» وینشیء المؤسسات الخيرية› ویساعد المهاجرين 
جوانحه . 

| مثل عملي من واقع الحياةء يضع يدنا على ما في الدين الإسلامي من قدرة 
على شفاء أمراض النفوس. . ذلك لو اتبعنا تعاليمه بصدف› وجعلناه منهج حياة» 
ولیس - فقط ‏ شعائر تؤدى. . ومع أمراض النفوس تمضي جنبا إلى جانب أمراض 
الأجساد. 

لقد مررث أنا شخصياً بتجربة ذكرتها بشيء من التفصيل في كتابي «القلق 
وعلاجه بالقرآن»› وقد أجد من المناسب أن أجملها هنا : 

كنت - في فترة من حياتي - أعاني من ضغط نفسي شديد وقلق استمر 
يلازمني بضعة شهور» ولم يخرجني من دوامة القلق إلا نفحة إيمان» تبدت لي فيها 
قدرة الله سبحانه وتعالى »› باحلی وأجمل معانیهاً. وفی لحظات احتفی القلق ا 
الذي أثقلني لبضعة شهور» وحلّت محله طمانينة النفس والرجاء في الله . ولو استرجم 
أي منا ما مر به في حياته من أحداث» لوجد مثل هذه اللحظات التي يتبدل فيها 
بالقلق › والخوف› والحزن» وفقدان الأمل» الکون والطمأئينة» والهدوء والرجاء» 
بالقلق . . نتيجة لدفقة إيمان. 
۲ العقل: 

الإسلام يحترم العقلء والمنهج الإسلامي لا يريد من الإنسان أن يسير في هذه 
الحياة مغمض العينين» بى يطالبه بأن ينظر ويتدبر ويفكر ويعقل» ومن خلال العقل 
يصبح الإنسان أعمق إيماناً وأقدر على خحلافة الله في الأرض وعمارة الكون. 

ڀقول سېحانه وتعالی : 


A A AAA 7 «= f RY 2 


Yo 


سے ا 


له م ڪل شيو ن رر 4 [العنكبوت : ۰ 


س 


وساربه كتاف الما e‏ کف 
بك ان ع سیو شید 4 [فصلت: [o‏ 
ڪرو دن لن اموت وا رض رتا ماقت هد ابکيل 5 4 
[آل عمران: ۱۹۱]. 
نف دك یت لقو وون 4 [الرعد: .]١‏ 
کک والأرض وأختف أليل لار ابت ازى 


ر 


AA e A‏ ر و ر 
رايا مالم الد يقلو 4 [الأنفال: ۲۲]. 


م 


امہ ورسم ابابد E‏ 


0 ا ار ٣ 0 te 4 KE‏ ن ر 
ا خا اموت وا رض وال ٤‏ اسما 
قا 


ار ررد ¢ هھ ر ر ^ 9 22 a‏ ووم 

دات جز ڪات لر انت توا شج رها وله مع الله خق تر © 

م ر کک وک ر ر م صر م کے ر ا سے dd‏ 

أمنجعل اضفر ك ها اهدر ا وجعل ها روا رواسوے وجل بات ارين 

ر ی E‏ 2 و م 2 

حاجزا أو له مع ابل ڪر شم اشر © یاک ویکشف 

لصم م د مھ ل ا ص کد اھ بے کے تہ 4 

اشر ویجلڪم لا رض أولد مع اله قلاا مائ ڌڪروت ( اس 

e >‏ ر a‏ ا 2 سر چ صو غ م 

به ر يڪي طلم ت الوا لبر وم نز ل ارمح شاب بی يميد اولله مع 
ر وم ن ر ن نے ا ر وتس ب رر 


ا و سے م سے 
ا آمن یہد ۇا الخلق ثم يعیدم ومن دررة س الشماء 


رد ظ2 ل ر ارہ ۴ 2 
راک ر اء لله مع اوقل هارا در کون کر مسر تیت 4 [النمل : [NE‏ 


Pt 


کلنا یعرف أن الذي ا می امان هو مقدار ما بستفید أحدهم من 
ملکاته العقلية في التحليل والاستنتاج والاستنباط والتجريب. 


وما تقدم الطب من عصر الكهوف إلى عصر الفضاء إلا عبر عقول فكرت 
وفدرت وجربت! هله هي دعوة الإسلام لاحترام العقل . 


۲۳٢ 


ولأن الأطباء المسلمين الأوائل احترموا عقولهم» فقد فتحوا فتوحات جديدة في 
الطب لم بسبقوا إليهاء هذا هو الطبيب العربي ابن النفيس» لم يستطع عقله أن يتقبل 
السنين» وهي أن منشأ الدم هو الكبدء فدرس وجرّب وشرح» وجاء باكتشافه للدورة 

ولأن الدين الإسلامي يحترم العقلء فإنه يجعل من الإنسان رقيباً على لفسهء 
ففي حديث جبريل عليه السلام عن الإحسان: 

(آن تعېد الله كأنك تراه فإن لم تكن تراه فإنه يراك). 


ويقول الرسول الكريم بلا : 

«استفت قلہك واستفت نفسك. البر ما اطمأنت إليه النفس واطمأن إليه القلب» 
والإثم ما حاك في النفس وتردد في الصدر وإن أفتاك الناس وأفتوك» [رواه مسلم] . 

يقول العقاد في معرض الحديث عن التكليف والحرية(“: 

«في القرآن حطاب متكرر إلى العقل» وبيان متكرر لحساب الإنسان العاقل على 
الخير والشر مع إسناد الإرادة إليه في استحقاقه للثواب والعقاب. . وإنما تساورنا 
الحيرة في مسائل الإيمان عامة من حطا شائع يوهم أناساً من المتدينين والمنكرين أن 
الإيمان على الدوام تسليم بما يأاه العقل» وبما يتقبله - إذا تقبله - وهو مغمض العين 
مكتوف اليد» يتساوى منه النظر وترك النظرء بلا اجتهاد ولا محاولة ولا موازنة بين 
ما يجوز وما يمتنع كل الامتناع . . هذا إيمان بلغي العقل» ويلقي به بعيداً إلى طرف 
التصديق بغیر سؤال» ولا انتظار جواب . فإما عقل ولا تصديق» وإما تصديق ولا عقل . 
ضدان لا يجتمعان. . إن العقل الذي يزيد عليه الإيمان هو العقل الذي خاطبه القرآن 
بالتکليف» . 

ومع هذا فلا بد أن نحترف بان عقل الإنسان قاصر عن أن يدرك كيرا من 
الغيبيات التي لا يعرف كنههاء ولا أسبابها إلا الله . وإذا ما صادفتنا أمور قد يدو فيها 
شيء من التعارض بين عقلنا القاصر» وما جاء في آيات الله . . فعلينا أن نجتهد لنعرف 


۲۷ 


آلنولكن ي دو اانا ضرا عن الاطة حك اش واضرت ادلات مغد 
نشأة الخلق» والبعث» واليوم الآخحرء وصفات الله > والقضاء والقدر»ء وابتلاء الإنسان 
بالکوارث والمحن. 


وفي هذا الصدد يختلف الشهيد سيد قطب0) مع كل من الإمام محمد عبده 
والفيلسوف الشاعر إقبال على إعطائهما للعقل منزلة أكبر مما يجب في قضايا 
الغيبيات» ويرى أن هناك توازناً بين الجانب الذي تتلقاه الكينونة الإنسانية لتدركه 
وتسلم به» وينتهي عملها فيه عند التسليم» والجانب الذي تتلقاه لتدركه» وتبحث 
حججه وبرهانه» وتحاول معرفة علله وغاياته » وتفكر في مقتضياته العملية» وتطبقها في 
حياتها الواقعية. والفطرة البشرية تستريح لهذا ولهذاء لأن كليهما يلبي فيها جانباً 
أصيلاء مودعاً فيها» وهي تخرج من يد بارثها. وقد علم الله أن الإدراك البشري لن 
يتسع لكل أسرار هذا الوجود» ولن يقوى على إدراكها كلهاء فأودع فطرته الارتياح 
للمجهول» والارتياح للمعلوم » والتوازن بين هذا وذاك في كيانهاء كالتوازن بين هذا 
وذاك في صميم الوجود. 


ومن منطلق احترام الدين الإسلامي لعقل الإنسان يجعل لكرامته المنرلة العليا. 


«السمع والطاعة حق ما لم بؤمر دمعصية » فإذا أير بمعصية فلا سمع ولا طاعسة) 
[رواه البخاري]. 


ولا يمكن أن تهدى للطبيب الناشىء» في مقتبل حياته هدية أفضل من توجيه الرسول 
الكريم بي : 


«إن الله تعالى يحب معالي الأمور وأشرافها ويكره سفاسفها» [ذكره الطبرانى فى 
الجامع الكبير]. 


۲۸ 


۳ العلم: 


یبد القرآن أولی کلماته یوم أنرلت على رسول الله ا بقوله: 


0 


ج می صت ور رر ررم فر رام ور رر ف چ ب 
8 آفرایاسو ريك ای لق ل لق الو نعلق 9 اوك لادم 9 ىام 
امار 4 [العلق : ٤ ١‏ ]. 


ويقول تعالى في معرض تفضيل العلماء على غيرهم: 

فل سکوی الین يمان لز بعلمو مادگ ؤو الاي 4 ازمر : ۹ 

ویقول تعالی : 

مام ى اين عبارو الما ¢ (فاطر: ۲]. 

ونی اریت انوا سکم واا ونا الور د یکت مانتو د ر ) 

.]١١ [المجادلة:‎ 

والحكمة والعلم نعمتان من نعم المولى على رسوله الكريم. 

يقول تعالی : 

وانرد ایت تالک کب الیک ومک مالم کک تک وکارے سل 
آل عك عَظيمًا 4 [الساء: .]٠١۳‏ 

ولم ترد في القرآن آية يطلب فيها العبد زيادة من فضل الله إل زيادة في العلم. 

«وقل رَپ رذعلا 4 [طه: 114]. 

ويقول الرسول الكريم ي : 

«فضل العالم على العابد كفضل القمر ليلة البدر على ساثر الكواكب» [رواه 
أب داود پإسناد حسن] . 

وقول بل : 

«طلب العلم فريضة على كل مسلم) [رواه البيهقي]. 


۲۹ 


ويقول بل : 
«من سلك طريقاً يلتمس فيه علماً سيل الله له به طريقاً إلى الجنة» [أخرجه 
مسلم]۔ 
ويقول وة : 
«إذا مات الإنسان انقطع عمله إلا من ثلاث: صدقة جارية» أو علم ينتفع به» 
أو ولد صالح يدعو له» [رواه مسلم]. 
العلم الذي أشار إليه القرآن هو العلم بأشمل معانيه وأوسعها. . العلم بآيات الله 
في كتابه الكريم ٠‏ والعلم بيات الكون التي تؤدي إلى معرفة الله والخشية له. 
تأمل الآية الكريمة : 
و لوتر انان رلم ناکما ماه کا رتاود کم رتو لھا آلو نپا الال جد 
برخت صرف او ر 
1 [فاطر: ۲۷» ۲۸]. 
تجد أن الله سبحانه وتعالى ربط العلم والعلماء بيات الكون: بالسماء» والماءء 
والثمرات. والجبالء والشعاب» والأنعام؟ وفي هذا إشارة واضحة إلى أن المقصود 
بالعلماء في هذه الآيات: هم الذين يعلمون طبيعة وأسرار ومنافع الآيات الكونية» وفيه 
حث على تعلم ما في الكون من أسرار لفائدة الإنسان ولعمارة الأرض» اليس في هذا 
ما يدلل على أن ديننا دين عبادة وعلم وعمل؟ يقول ابن كثير في تفسيره لهذه الآيات : 
(أي إنما يخشاه حق خشيته العلماء العارفون به» لأنه كلما كانت المعرفة 
للحكيم القدير آتم» والعلم به أكمل» كانت الخشية له أعظم وأكثر” . 
a‏ الآية الكريمة: 
اوایدوا عقوو ومن باط الل ری وترو عدو اه 


ص 


وعذؤڪم [الأنفال: ‏ 


1 وم 


لبیٹ شود € رمرے الاس والدوا ترا ا 


0 


لأحد الفضلاء ممن يرون أن العلم الذي أشار إليه القرآن الكريم هو العلم 
الديني فقط : فلم يعجبه قولي وثار علي ثورة مضرية» واتهمني بالتغريب. . . قلت له 
في معرض حديثي إن الله جل وعلا يأمرنا بأن نعد لأعدائنا من القوة ومن رباط الخيل 
ما نرهبهم به . ورباط الخيل والقوة في عصرنا الحاضر تعني التقنية الحديثة» وما تشمله 
من علوم ومخترعات» ووسائل اتصال» وسباق في أجواء الفضاء. أين نحن في العالم 
الإسلامي من ذاك! وكيف لم نستجب لدعوة الحق في هذه المسألة! 

قال: لو أننا اتجهنا بكليتنا إلى الله وعبدناه حق عبادته» لنصرنا على أعدائناء 
وأذلهم . قلت: في هذا أتفق معك. . على أن يكون مفهومنا من العبادة ليس فقط إقامة 
الشعاثرء وإنما أيضاً إعداد القوة بما تتطلبه من علم وعمل وجهد وعرق. 

وهناك ظاهرة تستحق أن نقف عندها. . معارض الكتب التي تقام في بلادنا 
الإسلامية في كل عام . . كم نصيب الكتب العلمية منها! تلك التي تبحث في الكيمياء 
والتشريح والفلك والشية الحديثة منها؟ وحتى إذا وجدت ما مدى إقبال الشباب علیها؟ 
الإجابة. . لا شيء إلا اللمم. ألا یدلنا هذا على أننا في مدارسنا وجامعاتنا لا نھییء 
شبابنا للإقبال على العلوم التي فيها القوة والملعة» مثلما نهيئهم لقراءة الأدب والشعر 
والقصة. آنا لا أقول باستبدال هذه بتلك» ولكنني أقول: إننا نحتاج إلى التوازن في 
علومنا ومعارفنا» واهتماماننا حتی لا نتأخر ویتقدم علینا غیرنا. 

كنت في زيارة إلى اليابان. ودعاني مرافقي الياباني إلى بيته وعرفني باہنه» 
صبي في الثالثة عشرة من عمره. قال لي وهو يقدمه لي : إنه يهوى دراسة الفلك» 
وذهلت عندما أحضر لي الصبي خرائطه» ثم أخذني إلى الحديقة ليريني تلسكوباً 
فائما يرصد به النجوم . 

نحن في حاجة إلى أن نطور مناهجنا التعليمية وطرقنا في التربية. استجابة لأمر 
الله لنا بأن نكون أقوياء في سلمنا» وفي حربناء وإعداد القوة لا يأني بين يوم وليلة» 
ولكن بتربية طويلة المدى. لا يكفي فيه أن نشتري السلاح» وإنما علينا أن نصنعه. 
ولكي نصنع سلاحنا يجب أن يكون لنا حظ وافر من العلوم الحديثة. 

هذا العلم یجب أن یکون موصولا بالله سبحانه وتعالی . 


۳١ 


ولا أسوة 2 السلف الصالح من أطباء 1 لمسلمیر وعلمائهم » الذين نشروا العلم 
والمعرفة فى أرجاء الدنياء يوم كانت أوروبا غارقة في الظلام» بدأوا بالاطلاع على 
علوم اليونان وفارس والهند» ثم أحذوا في التجربة والتطبيق والمقارنة والتأليف . 

تقول زیغرید هونکه : 

(کل موجة علم أو معرفة قدمت في ذلك العصر» کان مصدرھها البلدان 
الإإسلامية» ولم دا ازدهار الغرب ونهضته نهضته إل حین بدأ احتکاکه بالعرب a‏ وعلمیاً 
وتجارياًء واستيقظ الفكر الأوروبي من سباته الذي دام قروناًء على قدوم العلوم 
والآداب والفنون» لیصبح أكثر غنى ا وأوفر صحة وسعادة) , 

وهذا ہو بکر بن زکریا الرازي (۲۴۰ه - ۳۲۰ه)» عاش معظم حیاته یعلم 
ویتعلم » کان موسوعي الثقافة» درس الفلسفة» والأدب» والكيمياءء» والطب. اا 
فيها جميعا» خحاصة الطب» إذ كتب فيه ٠٤١‏ كتاباء أكثرها شهرة الحاوي 
والمنصوري› کان یعلم تلامیذه الطب کأحدث ما وصلت إليه معايير التعليم » التعليم 
بالممارسة والتصدي لحل المشاكل» کان یجلس إلى دروسه ودونه تلامیذه» ودونهم 
آخرون» فکان پجي ء الرجل وص تا بجا اول ن بلغا مء » فان کان عنده علم» 
وإ تعداه ليره » فان أصابوا» ول تلم الرازي فی ذلك , 

«الاستكثار من قرأءة کتب الحكماى والإشراف على أسرارهم» نافع لکل حکیم 
عظيم الخطر». . 

وكان يدعو إلى حسن اختيار ما يتعلمه الإنسان: 
أجمع عليه » ودع الشاذ» واقتصر على ما جربٽ» . 

وهذا صنوه في الموسوعية ابن سيناء (١۳۷ه‏ - ٤۲۸‏ ه) الذي آلف فيس 
الطب. والميتافيزقياء والفلك. والفلسفة» والشعر» ووصل إلى ما وصل إليه بالجد 
والمثابرة ومجاهدة النفس» يقول الرئيس ابن سیناء : 


۳۲ 


«رکنت أرجع بالليل داري » وأ ضع السراج بين يدي» وأشتغل بالقراءة 
والكتابة» فمھما غلېني ٤‏ أو شعرت بضصعف» عدلت | إلى شرب قدح من الشراب» 


ریثما تعود اي قوتي » ثم د جع إلى القراءة». 
وهذا الطبيب موفق الدين عبد اللطيف البغخدادي يرسى قواعد العلاقة بين 
الطالب وأستاذه: 


«عليك بالأساتذة في كل علم تطلب اكتسابه» ولو كان الأستاذ ناقصاًء فخذ عنه 
ما عنده» حتى تجد أكمل منه» وعليك بتعظيمه وترحيبه» وينبغي أن تعرض خواطرك 
على العلماء وعلى تصانيفهم» وتتبت ولا تعجل» ومن لم يعرق جبينه إلى أبواب 
العلماء» لم يعرف في الفضيلة ولم يبجله الناس» ومن لم يتحمل ألم التعلم لم يذق 
لذة العلم» ومن لم يدح لم يفلح»(''). 

والطبيب في سعيه الحثيث للمعرفة» يجب أن يصل حبله بالله سبحانه وتعالى» 
فهو المستعان وهو المعين» حتى لا ينفصل الطبيب بعلمه عن عقيدته . 


وقي مال مَاءَ عَلوأمنْعَمَلفَجَمَلة كسا اء نورا 4 [الفرقان : ۲۳]. 
يقول ابن سيناء : 


(كلما كنت أتحير في مسألة» ولم أكن أظفر بالحد الأوسط من القياس» ترددت 
إلى الجامع» وصليت» وابتهلت إلى مبدع الكل» حتى فتح لي المنغلق وتيسر 
المتعس'). 

وهل كان استخدام العلم - الذي هو فتح من الله لالإنسان _ كأداة للشر والدمار 
كما حصل في تصنيع القنبلة الذرية إلا لأن الإنسان ابتعد بعلمه عن اله؟ 

ولنسأل أنفسنا لماذا أصبح المخزون من القوة النووية اليوم يكفي لتدمير العالم 
وإفناء البشرية عدة مرات؟ 

ليس ذلك من نقص في العلم» ولكن لنقص في الإيمان. 

الإيمان والعلم إذا ما اجتمعا تعمقت النظرة الشمولية للحياةء وهما معاً يحفظان 
للإنسان كرامته» ويهدياه إلى الخلق الكريم» ويصلانه بالله سبحانه وتعالى . 


۳۳ 


نع : على الطبيب أن يدرك أ نه مهما بلغ علمهء فإن أسرار الجسم البشري 
لا يزال أكثرها مغلقاًء والنفس البشرية لا زالت أبعد غ ا المحدودة ولعل 
شاعرنا القديم يعبر أصدق تعبير عن ذلك حين يقول: 
بقل ك اورا عدن اذا ما هن < كف وال راغا 
ولو عرف الفح كوا داه ,جرد لجرت مالاا 
علنا إذا تذكرنا ذلك عرفنا ‏ معشر الأطباء - حدود قدراتناء ونزعنا ما بنا من 
غرورنا» وظننا بأنفسنا حیراً. 


٤‏ ب عود على پدء: 
ونعود الآن إلى السؤال الذي أثرناه في مطلع حديلنا» لماذا الدين الإسلامي؟ 
بد لكي ينظر الطبيب إلى الحياة نظرة شمولية: 
- لکي يهتدي بهدي الکتاب والسنة في سعيه الى الخلق الكريم . 
2 لکي یربط علمه وعمله بخیر الإلسان. 
س لکي يهذب تفسه ویربیها على مبادیء الفضيلة والشرف . 
- لكي يجد في نفسه الدافع للتعلم والمثابرة والإتقان. 
- وأخيرا لكي يتفي الله في عمله. 
وکيف لا يتقي الله من يقرا قوله تعالی : 
و 
| 0 والذد“ 
[ قد أفلح لزنو مش 9ای شم ف صلم کیو الذي هم عن 
مروت 9 بین شم رکرو کیل 9 0 
o 4‏ آم ا٣‏ ج حشر ر ا 
علج ھم آومام گت ی عم اوی 6 تس تی رده کرک اوی 
و ر 
هم اعادو ) 9 ون هش ا ومهم عون 6 ولزن هزع صاوتیم 


ر 


A 2‏ 2 و 
فظو( وچک هاور 69 لے ب رنین آله دوس هم فها حدر دون 4 
[المۇمنون: .]١١ ١‏ 


۳٤ 


وقول الله تعالى : 
لوال ماطح اموا وآیلیغوا رانف فوا عا لش م 4 
[التغابن: .]١١‏ 

وكيف لا يتطلع قابه وعقله إلى مزيد من الإيمان من يقرأ بشرى الله للمؤمنين : 

التتہنوے الکہڈوت آلتہذوت الستیحوت الک رورت 
السسجڈ وا رن بال مروف وا اهرت عن ال جکر وا وط ن دوو 
أله وش رالمزمديدت 4 [التوبة: .]٠١١‏ 

وكيف لا يتعظ ويؤوب إلى الله من يقرأ قول ذي العزة والجلال: 


E OT SN EO 
.]۸۹ ی لاقع مال واو 3 ساقلب سم 4 [الشعراء: ۸۸ء‎ 


o 
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انالف 
خا سالب السار 


أثرنا في الفصل الأول حواراً حول دور المنهج الإسلامي في الارتفاع بخلق 
الطبيب المسلم في مدارج الفضيلة» ونتحدث في هذا الفصل عن خصائص الطبيب 
المسلم» وعن جوانب الخلق الكريم التي يدعوه إليها الدين الإسلامي» ويحثه عليهاء 
ويعلمه كيف يتصف بهاء ومرة أخرى عندما نتحدث عن الطبيب؛ فنحن نعلي جميع 
العاملين في حقل الخدمات الصحية وأحدهم الطبيب . 

الدين الإسلامي يقم لالانسان قاعدة صلبة من الأعحلافق الكريمة. 

لنا أن نتساءل ما الذي نريده من الطبيب؟ وما الذي نتوقعه منه؟ 

نتوقع مله أن يکون زا عطوفاً أميناً على رسالته» کتوماً لأسرار مرضااه» 
ا الغضب» يؤثر الآخرين على نفسه» يفي بعهده ويصدق في كلمته ويملك 
زمام نفسه. 

هل بعد هذه الفضائل والخصال من مطلب؟ 

الإسلام يوصينا بكل هذه الفضائل ويحثنا عليهاء ويبين لنا النهج الذي نسلكه 
إليها من حلال آيات الكتاب المبين» وسنة رسوله الكريم . وسوف نستعرض جوانب 
من الأخلاق الكريمة التي يدعو إليها الدين الإسلامي» ونلخصها في بضع نقاط : 

١‏ - الإيمان بشرف المهنة. 
ا 
ك التعليم الذاتي . 
المنهج العلمي في التفكير. 


۳۷ 


m~ چ‎ 


ا 
o‏ 


التعايش مع الآخرين. 
٦‏ المحية. 
۷ الصدق. 
۸ س الاعتدال. 
٩‏ التواضع 

١‏ مراقبة النفس. 


١‏ س الإيمان بشرف المهنة: 

مهنة الطب من أشرف المهن» بيد أن ذلك رهين بشرطين» أولهما أن تمارس 
بكل إتقان وإخلاص. 

«إن الله يحب إذا عمل أحدكم عملا أن يتنه» [رواه البيهقي]. 

وثانيهما أن يراعي الطبيب في سلوكه وتصرفاته الخلق الكريم. 

كيف لا تكون من أشرف المهن» والطبيب أكثر من غيره مؤتمن على صحة 
الإنسان وهي أثمن ما لديه. 

يقول الرسول الكريم بل : 

«سلوا اله المعافاة فإنه لم يؤت أحد بعد البقين حيرا من العافية» [رواه 
ابن ماجه]: 

ویقول 5 : 

«نعمتان مغبون فيهما كثير من الناس: الصحة والفراغ» [رواه البخاري]. 

آي من لم يستعملهما ما ينبغي فقد عبن ولم بحمد رأيه 

ويقول يل : 

إن أول ما يسأل عنه العبد يسوم القيامة من النعم أن يقال له ألم نصح لك 
جسمك ونر وك من الماء البارد» [رواه الترمذي] . 


۳۸ 


يلخص الرازي فضل الأطباءء في بضع خحصال» لم تجتمع لغيرهم' : 

- اتفاق أهل الملك والأديان على تفضيل صناعتهم . 

- اعتراف الملوك والسوقة بشدة الحاجة إليهم. 

مجاهدة ما غاب عن أبصارهم (يعني محاولة اكتشاف المجهول). 

اهتمامهم الدائم بإدخال السرور والراحة على غيرهم. 

كثيراً ما يقف الطبيب إلى جانب الإنسان في لحظتين من أدق لحظات حياته 
وأحرجهاء عند ولادته وهو يستقبل الدنيا» وعند وفاته ساعة انطلاق الروح مغادرة 
الجسد» لحظات فاصلة في حياة الإنسان تصل الطبيب بأدق معاني الحياة والموت. 

وحين الضرورة قد يكشف الطبيب عورة المرأة. 

وقد يطلع على آسرار ما يود صاحبها أن يكشفها لأحد» بيد أنه یکشفها لطبیبه 
لحظة اشتداد المرض الجسدي أو النفسي . 

الطبيب عادة موضع ثقة المريض وأهله وذويه والمجتمع» يملك - إذا أراد _ أن 
ينشر المعرفة والعلم ليس في أمور الصحة فحسب» ولكن في غيرها من شؤون الحياة» 
وهو في موضع يستطيع فيه أن يساعد الناس على أن يساعدوا أنفسهم . 

ألا يكفي هذا شرفاً لمهنة الطب والمنتسبين إلبها. 

يصف ابن أبي أصيبعة صناعة الطب بأنها: 

«من شرف الصنائع» وأربح البضائع» وقد ورد تفضيلها في الكتب الإلهيةء 
والأوامر الشرعية» حتى جُعل علم الأبدان قريناً لعلم الأديان»(''٠.‏ 

أعرف طبيباً يُصِرُ على أن يجعل الحقنة أحد مكونات العلاج في أي وصفة طبية 
يكتبها لأي مريض كان» ولا يتورع عن أن يزرق مريضه بحقنة ماء مقطر ليقبض 
الثمن. وأعرف آخر يوهم مريضه بأنه في حاجة إلى عملية جراحية ويجري له عملية 
من غير داع ليقبض الثمن. 

وأعرف غيره يتفق مع الصيدلي على تصريف بضاعته من الدواءء ويتفق مع 
معمل التحاليل على عمولة يتحصلها من المرضى الذين يصف لهم تحاليل لا يحتاجون 
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إليهاء ويتفق مع المستشفى لكي يدحل مرضاه لأيام أطول مما يجب» ويعقد اتفاقات 
مع طبيب آخر يتبادلان بينهما المرضى كالكرة بتقاذفانها. . كل ذلك ليقبض الثمن. 

وألوان أخرى من إساءة التصرف في الحقل الطبي» نجدها أحياناً بين الباحثين 
الذين یسطون على بحوث غیرهم» وینشرونها ٻأسمائهم» ا الذين يجعلون من 
الدروس الخصوصية مورداً ثابتاً يعضون عليه بالنواجذ. عل هذه الأمثلة التي ذكرتها 
لا تعدو أن تكون قلة بين الأطباء . 

من حق الطبيب أن يعرف الناس بنفسه وباختصاصه في حدود المعقول» أما 
تجاوز ذلك إلى الإعلان عن نفسه» والدعاية لها» فقد تعدى الحدود التي تفرضها 
آداب المهنة. 

أعرف طبيباً كان يعلن عن عيادته الخاصة في الصحف لشهور طويلة. وآخر كان 
لا يستنكف أن يكنب في إعلانه عن نفسه من أنه بعالج الفقراء مجاناً يوم الجمعةء 
وآخر تتلاحق اللوحات فوق عيادته الخاصة» حتى ليأخذ بعضها برقاب بعض. وطبيب 
حاصل على البكالوريوس يكتب أمام اسمه بالخط العريض أنه طبيب امتياز في الباطلية 
والجراحة والنساء والولادة والأطفال. 

الدعاية الصارخة تؤثر سلباً على صاحبها. فالناس حتى البسطاء منهم يدركون 
- ولو بعد لأي _ مظاهر المبالغة» وينتقدونها» ومن ثم يرفضونها. وللدكتور راجي 
عباس التكريتي في كتابه السلوك المهني للأطباءء فصل كامل عن الأطباء والدعايةء 
جدیر بأن يقرا“ . 

والإیمان بشرف المهنة مرتبط أشد الارتباط بالأهداف التى يضعها الطبيب أما 
هذه الأهداف تحددها إلى مدى بعيد» المناهج الطبية التي يتلقاها الطبيب» وأكثرها 
- مع الأسف الشديد أخذت من مناهج الطب في البلدان الخربية» دونما تفكير ولا 
تدبیر» ولا نری هذا إل تردیداً لما قاله ابن خلدون من أن المغلوب مولع أبداً بالاقتداء 
بالغالب» والسبب في ذلك : 

(أن التفس أبداً تعتقد الكمال في من غلبهاء وانقادت إليه. إما لنظرة بالكمال 
ہما وقر عندها من تعظيمه» TT‏ اا 
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لكمال الغالب» فإذا غالطت بذلك انتحلت جميع مذاهب الغالب» وتشبهت به وذلك 
هو الاقتداء)"'). 
الثالث» يهاجر منها أطباؤها بالألوف إلى أمريكاء وأوروباء للعمل والتكسب. وكنت 
تساءل فيم درستم الطبيب على مناهج منقولة من الغرب؟ هل أدواؤكم هي أدواء 
الغرب؟ هل مشاكلكم الصحية هي مشاكله؟ هل مصادركم المالية والبشرية هي نفس 
مصادره؟ هل سالتم أنفسكم لم يترك أطباؤکم الريف» وهو أحوج مایکون إليهم» 
ويزدحمون في المدن» حتى إذا ما فاضت بهم تدفقوا بالألوف مهاجرين إلى الغرب؟ 
أليس هذا استنزافاً لمصادركم البشرية؟ 

ومن البدهي أنها كلها أسئلة لا تجد لها جواباً. 

في إحدى هذه الدول النامية تخرج في أوائل الستينات الميلادية ٠٠‏ طبيباً من 
كلية الطب» ووجدوا المدن الرئيسية مكدسة بالأطباء (طبیب لکل ۹ لسمة) في حین 
لا يوجد في الريف إل طبيب لكل ۲١‏ ألف نسمة. ولما كان التدريب الذي تلقوه في 
المستشفى الجامعي بأجهزته ومعداته الحديثة لا يهيئهم للعمل في الريف بالإضافة 
إلى عدم استعدادهم نفسياً للعمل في القرية» فقد انتهوا إلى أن استأجر أكثرهم طائرةء 
وها جروا إلى الولايات المتحدة الأمريكية. 


في أمريكا وكندا وأوروبا الغربية وأوستراليا مئات الألوف من الأطباء المهاجرين 
من دول العالم النامي . أحد الأسباب الرئيسية وراء هذه الظاهرة» هو أن مناهج الطب 
لم تهيئهم للعمل في بلادهم - خحاصة في المناطق الريفية والفقيرة. والمسؤول الأول 
عن هله الظاهرة هم أساتذة كليات الطب الذين وضعوا أهداف ومناهج التعليم 
الطبي . 

وإذا ما آمن الطبيب ورفاقه من العاملين في المجال الصحي بشرف المهئةء 
تحتم عليهم أن لا ينظروا إليها - فقط - على أنها أداة للكسب» ولكنها فوق ذلك»› 
وأهم من ذلك وسيلة للعطاء والإصلاح» الإيمان بشرف المهنة هو أهم دافع للعاملين 
في الخدمات الصحية لأن يراعوا الخلق الحسن في تعاملهم مع الناس. 
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۲ س عهذيب النفس : 

يقول الي : 

الا وإن في الجسد مضغة إذا صلحت صلح الجسد كله» وإذا فسدت فسد 
الحسد كله أله وهي القلب» [رواه البخاري]. 

والسؤال الذي يثار هو. . هل صلاح القلب وفساده أمر خارج عن إرادة الإنسان؟ 
هل هو قدر عليه لا يملك حياله شيئاء أم هو أمر يخضع لإرادة الإنسان» بعد إرادة الله 
سبحانه وتعالی » بحيث يستطيع الإنسان بشيء من المثابرة والعزيمة أن يهذب هذا 
القلب ويصلحه؟ 

بدهي ان القلب هنا يعني ضمير الإنسان ووجدانه» وبالتالي سلوکه وأفعاله» 
البعض منا يبرر لنفسه سوء عمله بأنه طبعه الذي ولد به» وأنه قدره» وهو لا يملك تغییر 
طبعه . 

ولکن الله سبحانه وتعالی يقول في محکم کتابه : 

کل تفیں‌یماکبت ری 4 [المدشر: ۳۸]. 

ويقول في معرض الحديث عن النفس : 

قد فلح من ر گھا ا وداس دسا4 [الشمس: 4 .]٠٠‏ 

ویقول تعالی : 

و ومام ن حاف مقا ریو وکھی ا قسن ایی 9ی انار 4 

.]٤١ ء4١‎ : [النازعات‎ 

ویقول تعالی : 

بلا لوشن عل نقرو بی و وای عابر 4 [القيامة: ٤٠ء .]٠١‏ 

كل هذا ينبشنا أن لإرادة الإنسان دوراً كبيراً في تهذيب طبعه وسلوكه. 

وللغزالي رحمه الله كلام لطيف في هذا الصدد. وأنا أنقل هنا عن كتاب تهذيب 
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موعظة المؤمنين'“ من إحياء علوم الدين لأبي حامد الغزالي» وهو كتاب رائع جدير 
بالقراءة والدرس› ويحب أن لا تخلو منه مكتبة طالب علم» يفول الغزالي رحمه الله 
في معرض الرد على من يظن أن النفس لا يمكن تهذيبها ولا تربيتها: 

(اعلم أن بعض من غلبت عليه البطالة » استشقل المجاهدة والرياضة» والاشتغال 
بتركية 1 لنفس وتهذيب الأخلاق؛ فلم تسمح تسه بأن يکو ذلاك» لقصوره ولقصسه 
وحبث دخیلته» فزعم أن الأخلاق لا يتصور تغييرهاء وأن الطباع لا تتبدل» فنقول: لو 
كانت الأحلاق لا تقبل التغيير لبطلت الوصايا والمواعظ والتأديبات» ولما أمر الشارع 
بوجوب تحسين الأخحلاق في آيات وأحاديث كثيرة» وكيف ينكر هذا في حق الآدمي» 
وتغيير خلق البهيمة ممكن» إذ ينقل البازي من الاستيحاش إلى الأنس» والفرس من 

ويعلق الشارح بأن كلام الغزالي يتلخص في قوله بلا : 

«إنما العلم بالتعلم» وإنما الحلم بالتحلم» ومن يتحر الخير يعسطه» ومن ينق 
الشر يوقه» [رواه اللخطيب عن أبي هريرة وسنده حسن] . 

وهذا الحديث العظيم أساس كل تربية وإصلاح» ورذ على القائلين بان الطبع 
غلب التطبع . 

یقول تعالی : 

ام ر ا EEN‏ 

وزی جه دوافتا لی م سينا و إن الل لمع مسين )[العنكبوت : .]١۹‏ 

والجهاد هنا جهاد النفس» كما هو جهاد الحرب . 

وعن فضالة بن عبيد قال : قال رسول الله ب : 

«المجاهد من جاهد نفسه في الله». 

وعن آي ذر رضي الله عله قال : قال رسول الله ا : 

«أفضل الجهاد أن يجاهد الرجل نفسه وهواه). 

ويقول الشاعر: 
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ولم ار في عيوتب الناس 1 rE‏ كنقص | لقادرين على التمام 

ولعل من أهم جوانب تهذيب النفس أن يدرب الإنسان نفسه على الافا ولو 
نظرنا إلى بعضص العبادات كالصوم» والحج » والزكاة» رالاعتکاف» لوجدناها ضربا من 
ضصروب تهذیب النفس» وتربیتها على الاكتفاء. 

وقضية الاكتفاء في هذه الحياة مسألة : نسبية. منا من يجد كفايته في القليل 
ویرضی به ویسعد» ومنا من لا يقنعه مال قارون» وتراه یسعی إلى المزيد. وهناك 
عشرات الأمثلة نستلهمها من حياة السلف الصالح» الذين راضوا أنفسهم على الاكتفاء 
بالقليل من ماديات الحياة وتفرغوا لجلائل الأعمال. . ولكني سأقف عند رجل اتصلت 
به وعرفته عن قرب. . هو المرحوم الأستاذ عباس محمود العقاد. كان مجلسه يضم 
الأديب والشاعر والمؤرخ وعالم الآثار والجيولوجي وأحصائي الحشرات» فيحاورهم 
لعالم الفكر والأدب. 

حياته كانت بسيطة وكريمة في آن واحد. ولم يكن يمتلك بیت ولم تكن لديه 
عربة» وعندما تیسر له شيء من المال بنی به بیتاً لأمه فی أسوان. کان شأنه شأن 
المكتفي في الحياة يلخصها في كلمات. «قيمتك في عملك وغناك في نفسك 
ودوافعك أولى بالتحري من غاياتك» . 

ضربت مثلا بالعقادء لأنها صورة شاخصة أمامي لمستهاعن قرب» وهناك 
المئات في تاربخنا القريب والبعيد تميزوا بأهدافهم الكبيرة فى الحياة. 

وجانب آخر من جوانب تهذيب النفس هو أخذها بإتقان العمل والدقة فيه» يقو 
النبي الأمي صلوات الله عليه : 

«إن الله يحب إذا عمل أحدكم عملا أن يتقنه» [أخرجه البيهقى]. 


لا زلت أذكر وأنا في بداية اتصالي بالحياة في الغرب» عندما ذهبت أول 
ما ذهبت إلى ألمانيا للتخصص . لاحظت فني المعمل وهو يزن بضعة ملجرامات من 
أحد المواد» ثم يأتي بميزان آخر أدق ليضيف جزءاً من عشرة من المليجرامات. وقد 
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كنت أتوقع مما ألفته من تقريب الأشياءء أنه سوف يستغني عن هذا العشر» ولكنها 
الدقة التي درج علیھا حتی آصبحت ا وتعلمت پومها درساً في الحياة» وهو أن 
الدقة مطلوبة لذاتها. وكنت في بداية أمري أعجب عندما أقرأً في جدول مواعيد 
القطارات» أن القطار سيصل المحطة في الساعة ١٠,٠١‏ مشلا ويغادرها في الساعة 
1,۹“ وأجده يصل ويغادر في الدقيقة نفسها التي حدّدت له. وزال عجبي بتقادم 
العهد» وبعد أن لمست عن قرب أن الدقة والإتقان جزء لا يتجزأ من حياتهم 
وحضارتهم . ما أجدرنا نحن المسلمين أن يكون هذا أسلوبنا في الحياة. وهو الجانب 
الأصعب في تعاليم الإسلام . جانب يحتاج إلى جهد لتحقيقه . بيد أندا اكتفينا للأسف 
الشديد بالجانب الأسهل. . وقلنا هو الإسلام. 


۳ التعليم الذاق : 

على الطبيب أن لا يتوقف عن التعلم مدى الحياة» ومن المعروف أن العلوم 
الطبية يتجدد أكثرها كل ۷ سنوات. فمن وقف به اطلاعه وقراءنه عندما تعلمه يوم 
تخرجه من كلية الطب» فليعتبر نفسه جاها بالطب. 

والتعليم الذاتي له وسائل عدة» منها الاطلاع المستمر» وحضور الندوات 
والمؤتمرات المحلية والعالمية . من وسائله أن يفتح الطبيب ذهنه لكل ماهو جديد» 
وأن يعتبر نفسه طالب علم» ولا يستكبر أن تأتيه الفكرة الجديدة من زميله» 
أو مرؤوسه» أو تلميذه. ومن المشهود لهم في هذا المجال أستاذنا الدكتور أنور المفتي 
رحمه الله » کان من أكثر أطباء مصر شهرة وعلماً ونضلاء وكان معروفاً عنه مداومته على 
الاطلاع » وحسن إصغائه لزملائه ولطلبته» عل لديهم جديدا لم يكن قد اطلع عليه. 

التعليم الذاتي يجب أن تغرس مبادثه في طالب الطب أثناء دراسته» ولكننا لسوء 
الحظ نجد أن المناهج التعليمية في أكثر كليات الطب خاصة في البلدان الناميةء 
لا تساعد الطالب على تكوين ملكة التعليم الذاتي . ولأضرب مثلا لنمطين من التعليم 
(التقليدي) و (المتطور)» ولنأخحذ مشكلة مرضية «الإسهال بين الأطفال» . في الأسلوب 
التقليدي يحاضر الأستاذ طلبته عن الموضوع» بقول وهم يسمعون ويكتبون مايقول 
ويستذكرونه» وموعدهم يوم الامتحان حيث يكرم المرء أويهان. يخرجون بعدها إلى 
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معترك الحياة ولديهم شيء من العلم» قل أو كثر» ولكنهم لم يتدربوا على البحث 
والتقصي والحوار وحرية التعبير. 

آما النمط المتطور من التعليم فقد يأخذ المسار الآتي : 

يؤتى بطفل مصاب بالإسهال إلى العيادة الخارجية في المستشفى » فيأخحذها 
الأستاذ مادة للدرس . يجتمم الطلبة فی مجموعة لا تزید عن العشرة أو العشرين»› 
يفحصون الطفل» ويدونون تاريخه المرضي» ثم ينقسمون إلى مجموعات أصغر» 
مجموعة منها تذهب إلى بيت الطفل» لتبحث الظروف البيئية التي أدت إلى الإسهال» 
ومجموعة تصاحب الطفل الى سر ره في المستشفى لتتابح مراحل العلاج» ومجموعة 
تذهب إلى المكتبة لتقرأً عن فسيولوجية الإسهال» وأسبابهء وأعراضه المرضية 
ونتائجه» ومجموعة انحل عينة من البراز» وتذهب بها إلى المعمل لتحليلها. وتجتمع 
المجموعات بعد یوم آو ومین › لیتناقش أفرادها فيما رأوا وسمعواً وقرأواء ویتبادلون 
المعلومات التي حصلوا عليهاء ثم يعودون فيوزعون على أنفسهم مهام جديدة» 
يقومون بها» ليعرفوا أكثر عن الموضوع الذي يبحثونه. . وأستاذهم في كل هذا ليست 
مهمته التعليم المباشر» وإعطاء المعلومات» وإنما توجيههم إلى الرجوع إلى مصادر 
المعرفة» وتلسيق جهودهم . هذه طريقة» وهناك طرائق أخحرى كثيرة» يجمع فما بینها 


انشانا وشا ناا لتدريب المساعدين الصحيين في قرى بنجالاديش 
واستقطبنا للتدريب ٠٠١‏ شاباً من القرى حظهم من التعليم بضع سنوات» أول شيء 
فعلناه» هو أن خرجنا بهم إلى المجتمع . يمرون بالأسواق» ويدخلون البيوت» 
ويلتقون بالناس. يتحاورون ويتساجلون» ويدونون ملاحظاتهم عن مظاهر الصحة 
والمرض . وتوقفوا عند دکان بیع حلوی للأطفال» فدار بينهم نقاش في ما إذا كانت 
حلوى الأطفال تؤثر على الصحة إيجاباً أو سلباء كان رأي بعضهم أنها مادة غذائية» 
ورأى البعض الآخر أنها تؤدي إلى تسوس الأسنان. ليس المهم أي الرأيين أصح» 
ولكن المهم نهم بدؤوا يتعودون على النقاش والحوار» والتعليم الذاتي . وعندما دخلوا 
أحد البيوت لاحظوا عشرات الأشياء التي كانت تمر بهم من قبل بدون أن تسترعي 


٤٦ 


انتباههم » سجلوها وناقشوها. الإضاءةء التهوية» النظافة» مصدر الماءء المرحاض» 
ليس في كمية المعلومات التي حصلوا عليها فقط» ولكن أيضاً في التدرب على التفكير 
رالملاحظة والاستنتاج . 
٤‏ - المج العلمي في التفكير: 

قال تعالی : 


سے رص س 1 ر ص رہ ا صر راسم ہے 
3 اف والارض وانزل تتا السماء ما انبتنابد ایق 
8 2 س ص م و و ر ےر ر r‏ و OS lA arl‏ 
E‏ أن تښتواشجرها ي © 
ص 2 1 ال ص 1 Tr‏ ا ر as‏ ص 2 r‏ 
م رة م 5 o ERR‏ 2 سر صر ر 
e‏ ا کے 9نا 6 وک 


2 4 رد 22 مرم س او ر‎ ١ eA 
م حلا الازض آله محال کی مروت 4 أ‎ 
MM mu آ ا ج مرس کم م‎ 
ا‎ E يطغ لمت الو‎ 
سے ا سروس اھ ا ر رو ج ے2‎ 
الله می الله ما ده بق روت ا اس دا انت عيدو ون ردک شن اسما‎ 


4 
رھ ۵ وم س 


2 ر 
وا لارض ا ن کشر صکر تیت 4 [النمل : ES‏ 4[ 
ّف كلق السسموتِ وا لأرّض وَأختكف الل ولتار وملك الى رىق 
آلیریماینھع الاس وما ارلا لماو من ماو فاخا پو ا رص بعد موتا وب فا 
من ڪل دابَةِّ وضرف ا ریک و لات الستحر ن لاء رارض اکت ي 


چ 


> 8 مت ك و ۴ سے س رمد رہ ر 
وزیی ایا لای کاو اسیک أالخلق ¢ [العنكبوت: .]١‏ 

ر و ر سرف س > mM‏ سر ل خ ےرم رر 3ھ at‏ 
قل سيرد قکم ملسمل واا امن بملك ألسمم وا لامر ومن شع ال 


یں ا وکن ے سج سا ر ک2 سو A S4 A e îs:‏ 
اميت ورج امیت م تالس ومن درا لا مسي قولوت آله فقلأفلا تقو 4 
[يونس : ۳[ 

القرآن الكريم يطلب منا أن ننهج في تفكيرنا منهجاً يعتمد على التدبر والتبصر 
والتعقل» يعتمد على التساؤل وربط الأسباب بالنتائج والحوار. والواقع أن مناهجنا في 
العالم العربي - في أغلبها ‏ تهيّىء الطلبة للحفظ وتعدهم لدخول الامتحان أكثر 
مما تهیئهم للتفكير» والاستنتاج والاستنباط» وأكٹر مما تعدهم للحوار والنقاش› وربط 
الأسباب بالتائح» ومن ثم لیس لسا أن نستغرب فلة المخترعين» والمبتكرين› 
والمجددين في بلادنا. 
جالينوس كما هي » لما اكتشف الدورة الدموية الصغرى» ولو لم يتعارض في الرأي مع 
من سبقوه» ومنهم ابن سيناء لما اكتشف الشرايين التاجية في القلب. وابن الهيثم› 
لو تقبل النظرية التي كانت سائدة في عصره من أن الإبصار يتم عن طريق شعاع يخرج 
من العين» لما انتهى بفتح جديد في علم البصريات» وهو أن المرئيات تنتقل إلى 
الدماغ بواسطة عصب البصر. وموفق الدين البخدادي شرح وقارن ألفي جمجمة بشرية 
قبل أن يثبت أن الفك السفلى قطعة واحدة وليس قطعتين . 

ديننا يحثنا على التفكير والتدبر والنظر في الأسباب. إبراهيم الخليل عليه السلام 
لم یمنعه إیمانه بالله من أن يتساءل : 


سرن سے لچ وتو 


ي رَب رن ڪيف تي الموق 4 . 
ویساله المولى جل وعلا: 


ررم 4 ما 
ولم تين ¢ . 
فیقول : 


لام ہر ا ا 
ل بن وکن ليطمينَ فى 4. 
وإیمانه لم پات بدون مجهود أو تدبر أو تفكير» فهو يتاع النجم والشمس والقمر 
في آفلاکهم» وينتهي به التفكير وربط الأسباب بالنتائج إلى أنها جميعها مخلوقات» 


۸ 


وأن الخالق أكبر وأعز وأقدر. . وفي قصة حى بن يقظان لابن طفيل» صورة صادقة 
توضح كيف أن التفكير والاستنباط إذا انبثقا من فطرة سليمة يؤديان إلى الإيمان بالل . 

الذي نحتاجه هو أن نشجع أبناءنا على التفكير العلمي المنهجي» وأن نحيطهم 
بالبيئة التي تثير ملكات التخيل لديهم» وتنشطهاء والتي تجعل التفكير العلمي يأحذ 
مساره الصحيح بدون التواء. 

زار جامعة الملك سعود بالرياض أحد الكتاب الإسلاميين» وقام بإلقاء محاضرة 
في كلية التربية عن علاقة الطب بالدين الإسلامي . واحتشد لسماع محاضرته ما لا يقل 
عن خحمسمائة طالب . وكان موضوع المحاضرة «أكل لحم الخنزير وشرب الخمر. 
لماذا حرمهما اللإسلام من وجهة نظر طبية؟». كانت المحاضرة في عمومها جيدة ولكن 
كان فيها ثخرات كثيرة» تستحق أن يقف عندها المستمع » ويتساءل عن الأسس التي 
بنى عليها المحاضر بعض استنتاجاته . بيد أن أسئلة الطلبة بعد انتهاء المحاضرة كانت 
كلها استيضاحية» ليس فيها سؤال واحد ناقد. أوينم عن وجهة نظر مختلفة. أوفيه 
معارضة في الرأي . وكأني بنا قد هيأنا طلبة الجامعة ليتقبلوا كل ما يسمعون ويقرؤون 
بغثه وسمينه» قضايا مسلمة لا تقبل النقاش . 

يقول جوستاف لوبون*'٠‏ عن الأمم المتخلفة : 

(وسہب عدم القدرة على التعقل عند تلك الأمم سرعة التصديق» وفقدان ملكة 
النقد فقداناً تاماًء بخلاف الإنسان الراقي» فإن ملكة جمع الأفكار» واستخلاص 
نتائجها» قوية فيه » وملكة النقد» وتحرير المعقولء نامية للغاية) . 

لا أريد أن ذهب مذهبه في کل ما يقول» فهو استعماري عنصري . ولکن علينا 
أن نعترف بأن ملكة النقد الإيجابي هي التي تميز بين إنسان وآخر» وأمة وأخرى» 
وهي حرية بأن نربيها في أنفسنا وأبنائنا لأنها تعكس روح الإسلام وجوهره. 

ويحضرني هنا كتابات الطبيب العربي علي بن رضوان ٠ء‏ الذي عاش في 
القرن العاشر الميلادي» وكان يتمتع بمنهجية في التفكير» وهو يتحدث عن الأمراضص 
الوافدة فيذكر من أسبابها تغيير الهواء والماء والغذاء والأحداث النفسية» ويستطرد في 
الحديث عن كل منها بأسلوب علمي يسبق به عصره» حيث يربط الظروف البيئية» 


۹ 


بعوامل التخذية» بالانفعالات النفسيةء ثم يتحدث عن الخلق الذي يجب أن يتمتع به 
الطبيب» فيقول: 

(وإذا كانت هذه الأشياء (المعلومات) على ماوصفنا من الصعربة فليس يتهياً 
لاإنسان إدراكها إلا بعد السهر الطويل في قراءة كتب الأوائل» والتفكر في معانيهاء 
ومعاناة ذلك بالنفس والبدن ليل ونهاراً بقدر استطاعة الإنسان. فياك أيها الطبيب إياك 
والاشتغال عن صناعتك بذات البهايم من الأكل والشرب. والنكاح» وجمع المال» 
والمفاحر» وحب الصلف» والركوب» والجلوس» وغير ذلك من الأشياء التي يتفاخر 
بها). 


° التعايش مع الآخرين : 
کدت أسمی هذا الفصل «فن التعامل م الآخحرين». ولکنني جد كلمة التعايش 
ما استطعت إلى ذلك سبيلاً. . 


هذا التعايش فنْ» جدير أن يدرب كل منا نفسه على إتقانه. . هو أكثر من مجرد 
شعرة معاوية التي إذا شذّها الناس أرخاهاء وإذا أرخوها شدها. ليست القضية شطارة 
داكا E‏ وإنما هي مزيج من التواذ والتسامح والعطاء» وفوق كل هذا وذاك 
تقوى الله . 

والطبیب مطالب بأن يدرب نفسه على فن التعايش إذا أراد أن ينجح في حياته 
الشخصية والمهية. . هذا الفن يعتمد على قواعد محددة نستعرض فيما يلي بعضا 
منها: 

أولاً: من مبادىء فن التعايش أن نتقبل الناس على علاتهم» وأن ندرك أن هناك 
فوارق طبيعية بينهم» اكتسبوها إما بالوراثة أو بتأثير اليئة» وبالتالي علينا أن لا نقيس 
لنشن بمقاييسنا الخاصةء والتي هي نفسها عرضة للخطأ والصواب. 


O° 


قال الشاعر: 
ومن ذا الذي ترضي سجاياه كلها كفى المرء أن تعدمعايبه 
وقال ابن الرومي : 
هم النساس والدنياولا بد من قذى يلم بعين أويكدرمشربا 
ومن قلة الإنصاف أنك تبتغي المهذب في الدنياولست المهذبا 
وقال بشار بن برد: 
إفااكنث في كل الأسور غاا .دقك لم تلق ادى لا تات 
د أت لم شرب هرادا على القذى.. .طمفت واي الاس تفص فو مش رة 
قر و ا او ف ا و و 
علينا أن نصل إلى قلوب الآخرين» وعقولهم بالحكمة والموعظة الحسنة» وهو 
أدب يعلمنا إياه الهادي المصطفى . جاء أعرابي حشن السلوك والمظهر إلى المسجد» 
ی و وره العا ور ا ی ی و 
للأعرابي في سماحة حلق؛ أهمية المحافظة على لظافة المسجد. فما كان من 
الأعرابي وقد دقّت آوتار قلبه سماحة اللي 4ا ر أن رفع يده إلى السماء يدعو لنفسه 
وللنبي المصطفى من دون الناس أجمعين 
ثانياً: بتعامل الطبيب في عمله مع جنسيات متعددة وثقافات متباينة. وبصرف 
E‏ 
والجنسية» والعرقية» عليه أن يركن أولا وقبل كل شيء إلى ميزان الحق في تقويم 


البشر. . تقوى الله . 
جاءثني أبنتي الصغيرة يوماً تشكو: . . (بابا. . زميلتي في المدرسة قالت لي أني 
خادمة) . 


واستغرقني الأمر ساعة لأشرح لها معنى الآية الكريمة: 
وان ڪرم عند وندانی نگم 4 [الحجرات: E‏ 


٥١ 


ا من آدم وآدم من تراب» لا فضل لعربي على أعجمي » ولا لأبيض على 
سود إل بالتقوی» [رواه ابو هريرة]. 
وکیف أن الخادمة ليست بالضرورة دی مني آو منها أو من زمیلتها منزلة عند الله 
وقد تزيد. ما دامت تؤدي عملها بشرف وإتقان . 
ثم تطرق النقاش مع صغيرتي إلى شرح الآية الكريمة: 
e‏ ر آ e2‏ رو ر کر ار مر رار لے کار و ر ا 
«أَدمعالی‌هی؟ خسن فا5ا زىيك وعد وه ا 4% 
[فصلت: .]۳٤‏ 
الطبيب الذي يتعامل مع زملاثه ومرؤوسیه ومرضاه» بالرغم مما قد یکون بینه 
وبينهم من فوارق اجتماعية وثقافية» عليه أن يضع نصب عينيه أن الميزان عند الله هو 
التقوى» وليس اللسان أو اللون أو اللباس أو الثروة أو الجاه. وميزان الله أحق بأن يتبع . 
عليه أن يدرك أن مقابلة الإساءة بالإحسان» يمثل أسى درجات القدرة على التحكم 
ي النفس . 
ثالاً: يتعامل الطبيب مع آناس من أديان ومذاهب مختلفة. ويحسن به أن يعى 
توجیه الله سبحانه 0 في هذا الشأن: 
ص ر 2 
أفانت تک ره الاس حى يكوا مينرت 4 [يونس : .]۹٩‏ 
بین ارش مالي [البقرة: .]۲٠١‏ 


کم E‏ 
کہ RAA‏ 2س 3 e Al‏ رس 
ولاه یوک فی الین و رجو ن ویرک آن تبر وهم ونقي طا 
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ص 
اا 
اا 


وعندما جاء وفد من نصاری نجران ا النبي ب فى جانب من المسجد 
وکانوا يؤدون صلاتهم فيه . 


رابعاً: هناك ركن آخر من أركان فن التعامل والمعايشة لايقل أهمية عن 
المحبة» ألا وهو الصدق والاستقامة في القول والعمل . يقول مشل شعبي مصري : 
(امشي دغري يحتاروا عدوينك (أعداؤك) فيك). 

وفي كتاب بعنوان: «نحو التآلف والتوافق» ألفه أستاذ فن التفاوض في جامعة 
هارفارد"'“ يناقش في أحد فصرله أفضل الطرق للحصول على كلمة (نعم) من الطرف 
الآخر. والوسيلة إلى ذلك هي الوضصوح› والصراحة» والصدق. والبعد عن اللف 
والدوران» وألعاب الأكروبات في المعاملات . 

خامساً: توجد قاعدة هامة في فن التعامل والتعايش يجب أن لا نهملها. . 
الاقتصاد في النقد. ومن أفضل ماقرأت في هذا الباب كتاب تر u‏ 
الواحدة»('٠‏ الذي بيعت منه ملايين النسخ بشتى اللغات واتخذته ا اجا في 
تدریس علم الإدارة الصحية. لست في دو ااب ا ارقن سا 
ولخدا منه وهو فن النقد. حاول أن تتجنب النقد والتوجيه ما استطعت إلى ذلك سبياڈء 
فإذا اضطررت ليه اجعله نقداً موضوعياًء يتناول الخمأ الذي ارتكبه الشخص» وليس 
الشخص نفسه. واجعله قصيراً لا تتجاوز مدته دقيقة واحدة» على أن تتبعه بكلمات 
طيبة تشعر الطرف الآخر أن ثقتك فيه لا زالت موجودة. 

سادساً: مهما حرصنا على أن نتعامل مع الآحرين في إطار القوانين» واللظم 
الموضوعة» فسوف نحتاج دائماً إلى ما هو أهم من النظم والقوانين وأبعد مدى» إلى 
عتبار الهدف الذي من أجله وضعت النظم والقوائين . 

تأمل الآيات الكريمة التي حددت نظام التعاسل بين المسلمين والكفار في صلح 
الحديبية . تجد نها لا تكتفي بتنفيذ ظاهر المعاهدة» وإنما تطالب المسلمين بالنظر إلى 
جوهرهاء إلى تقوى الله . 


> س المحبة: 
يقول الرسول الكريم إلا : 


رلا يۇمن أحدكم حتى يبحب لأخيه ما يحب لنفسه» [رواه آحمد في مسنده] , 


o 


المحبة نور يخرج من القلب» ويضفي ضياءء على الآخرين والكون والأشياء» 
ويعود النور فينعكس على صاحبه؛ فيضفي عليه صفاء ورضى وطمأنينة . 

والإنسان الذي تملا إهابه المحبة» إنسان تادر على العطاء والإحسان والخير 
والعفوء وكلها صفات كريمة» يحبيها في نفوسنا القرآن الكريم: 

وو فووا لاسكا 4 [البقرة: ۸۳]. 

[۷ : القصص‎ O E 


ار س لژ د ا 2 


و ولداحیے بتحیرفحیوا با حسن مہا آوردو ها4 [الساء: [٦‏ 
اد 2 1 رو ر سے ارو ر کر ر او ہے م 
دبای هيسن فا فإذاالێِى IE‏ حَميمٌ 4 
[فصلت : [٤‏ 
٥رس‏ ر سے لا و ر رہ رارش ر ٢ے‏ بر رو س سے 1 ص 
ولت ینک امه يدعو إلى لبر ويامرون روفي هون عن ا 
اوليك هقلخو 4 [آل عمران : .]۱١٤‏ 
والقلب الذي تملا أعطافه المحبة» قادر على العفو والصفح والإعراض عن 
الإساءة» 2 ما كان ذلك استجابة لتوجيه المولى جل شأنه فهو الكسب الكبير. 
ر ofr‏ سر ص قل 
ووا لڪ ظم ن لظ والْعَافيں عن لتاس 4 [آل عمران: .]٠١١‏ 


ا العف رضن لهل 4 [الأعراف: ۱۹۹]. 


فا مج وے روے ےک 


فاعف عم وَاصمَح إن لعب آلمخسزيت 4 [المائدة: .]١١‏ 

ولو سئلت عن أبرز الخصائص الني يجب أن يتميز بها الطبيب لقلت: إنكار 
الذات. وكدت آفرد فصلا خا بعنوان «إنكار الذات» أو «الإيثار» ولکني فضلت آن 
أنحدث عن هذه المنقبة من خلال حديثي عن المحبة. . المحبة التى تخمر القلب» 
تتسع لإنكار الذات وللإيثار» وإلا بماذا نصف تقبل الأنصار لدعوة المؤاخاة مع 
المهاجرين ا الحد الذي اقتسموا فيه أموالهم معهم . . هل کان مجرد آداء لواجب 
مفروض؟ أ عتقد أنها كانت أكبر من ذلك بكثير. فالواجب - في أحيان كثيرة ‏ ثقيل 


o4 


على النفس» ولكن الأنصار أقبلوا على دعوة الرسول عليه الصلاة والسلام بالمؤاخاة 
بشعور المحبة. 


وبؤث روت کل انف نسم ولوان بهم حصاصة [الحشر: ۹]. 


يقول الشهيد سيد قطب ٠‏ في تعليقه على هذه الواقعة : 

(لم يعرف تاريخ البشرية كله حادثاً جماعياً كحادث استقبال الأنصار 
للمهاجرين. بهذا الحب الكريم . وبهذا البذل السخي وبهذه المشاركة الرضية. وبهذا 
التسابق ! إلى الإيواء واحتمال الأعباء. حتى ليروى أنه لم ينزل مهاجر في دار أنصاري 
إلا بالقرعة. لأن الراغبين في الإيواء المتزاحمين عليه أكثر من عدد المهاجرين). 

ولننظر إلى قضية الصراع والمنافسة التي بنيت عليهما حضارة الغرب. أي نعم 
لقد دت في بعض جوانبها إلى أن يعمل الإنسان بكل طاقاته» حتى يتميز من غيره» 
ويبذه ويتعداه ويتفوق عليه» ولكن الضريبة أيضاً فادحة» تتمثل في انتشار الأمراض 
النفسية» والقلق » والشعور بالوحدة» وتفكك الأسرة» وارتفاع نسبة الجريمة والانتحار. 
ویغنيني عن ضرب الأمثال ماذكره دیل کارنيجي في کتابه «دع القلق وابداً 
الحياة)('"٠‏ . من نماذڄ عديدة لرجال أعمال» وساسة» وأطباء» ومهندسين أدى بهم 
التنافس والصراع إلى القلق والاضطراب النفسي . 

ما هو المطلوب؟ أن يقف الإنسان على قارعة الطريق يتفرج على الركب وهو 
ر E‏ . وإنما المطلوب e‏ 
الخطى للكون في المقدمةء وفي : نفس الوقت نمد أيدينا إلى من حولنا نساعدهم أيضا 
على الوصول. . هنا بتمشل إنكار الذات» والإيثار. 

إذا عمر الحب قلب الإنسان. . فإنه يحب لأحيه ما يحبه لنفسه» وهذا منتهى 
الإيمان. وتجربة الحياة أكبر دليل . أعرف رؤساء ومدراء جعلوا جل همهم أن يصلوا 
إلى القمة» وأن لا يلحق بهم لاحق. كسبوا الجولات الأولى من الشوط» ولكنهم في 
النهاية منوا بالخسارة. وأى حسارة أكبر من أن يثير إنسان 2 الكراهية والحقد في 
من حوله» ليس هذا وحسب» ولكن لما عرف رؤساؤهم عنهم أنهم يجعلون مصلحتهم 


L-) 


الخاصة فوق مصلحة العمسل» أقفلوا أمامهم السبل. وأعرف آخحرين سعوا إلى القمة 
شیا كافحوا واجتهدوا وعرقواء» ولآن المحبة ملأت قلوبهم موا يديهم للآخرين 
يساعدونهم في الوصول. . 

تحضرني ذكرى قريب لي توفاه الله » فسار في جنازته أعداد لا حصر لهم من 
المعزين . 0 E ES ES EE E Ub‏ 
الخارج . وكان إذا وصلته شحنة احتفظ لنفسه بقدر منهاء ثم وزع الباقي على بعض 
صغار التجار من حوله. همه ليس الكسب» وإنما المحبة والإيثار. وبارك الله له في 
تجارته فازدهرت. وارك له في محبة الناس فاحاطت به من كل جانب. 

المحبة إذا ما كانت في الله اتسعت للكبير والصغير. . للقاصي والداني . للزوجة 
والأرلاد والأهل والوطن ولاإنسانية جمعاء. وعندما تعمر المحبة القلب» لا يصبح فيه 
متسع للشر أو الخبث أو العدوان أو الظلم . 

ما أحرانا أن نربي أنفسنا وأبناءنا على المحبة. . المحبة الموصولة بالله سبحانه 
وتعالى . . ويوم أن ننجح في ذلك سوف نستغني عن عشرات القوائين ونضرب صفحاً 
عن كثير من الجزاءات والعقوبات . 

ومن مأثور القول عن الإمام الشافعي رحمه الله : 

(ما ناظرت أحداً قط فأحببت أن يخطىء» وما كلمت أحد 
ویسدد ویعان» ویکون عليه من الله رعاية وحفظ, وما كلمت أحداً إل وأنا لا أبالى أن 
يبين الله الحق على لسانه أو لسائي). 1 

وأختم بما ورد عن النبي ب أنه قال: 

«لا يؤمن أحدكم حتى يحب لأخيه ما يحب لنفسه» [رواه البخاري ومسلم]. 


2 
| 


إلا أحببت أن يوفق 


۷ س الصدق: 


جاء في الأمثال أن الصدق رأس مال التاجر» فما بالك بالطبيب» الذي يدور 
محور حیاته على تعامله مع الناس» الصدق بالسبة إليه ضرورة حتمية» لكى يكسب 


°٦ 


ثقة مرضاه والمجتمع»› والصدق هنا صفة شاملة» ينضوي تحتها معان كثيرة» منها 
الوفاء بالعهد» وأداء الأمانة. والقرآن الكريم دستور البشر» يعطي للصدى» وما پتصل 
من هان تماما كرا بل وة فصر 


وکا ایی می اکر اا وكوذوأمََ اصرق 4 [التوبة: .]١۱۹‏ 
ویصف المؤمنين المفلحين بقوله : 


وو هر متتو هرهم دع 4 [المزمنون : ۸]. 

ويقول المصطفى عليه الصلاة والسلام : 

«لا إیمان لمن لا أمانة له» ولا دين لمن لا عهد له» [رواه أحمد]. 

كان النبي بة أجود الناس صدرأاًء وأصدق الناس لهجة» وألينهم عريكة› 
وأكرمهم عشيرة» كان ب يمزح ولا ول ا 

وعن عبد الله بن مسعود عن النبي بلي قا 

«عليكم بالصدق فإن الصدق يهدي إلى البرء وإن البر يهدي إلى الجنةء وما 
يزال الرجل يصدق ويتحرى الصدق حتى يكتب عند الله صديقاً وإياكم والكذب فإِن 
الكذب بهدي إلى الفجور» وإن الفجور يهدي إلى النار» وما يزال الرجل يكذب» 
ويتحرى الكذب حتى يكتب عد الله كذابا» [رواه البخاري ومسلم وأبو داود 
والترمذي] . 

والرسول الكريم يحذرنا من الكذب الذي هو آية من آيات النفاق فيقول : 

«آية المنافق ثلاث إذا حدّث كذب. وإذا أؤتمن خانء وإذا وعد أخلف» [رواه 
الببخاري] . 

والصدق في العقيدة الإسلامية لا يقف وحده» وإنما هو صفة واحدة من صفات 
المؤمن تتصل بصفاته الأخحرى» وتلتحم بهاء وتنداحل معهاء وتنصهر في بوتقة واحدة. 

یقول تعالی : 


o¥ 


2 5 صر )7 سے سر سے ر 
لن السلییت والْسلت والمومیت وَلْموْمتِ ومین وَالْمَِنَّبِ 
٣ 2‏ و ل ا 


E N TTT 


رصت ارس سے سے رھ ا 2 ےر > e‏ 
وال فت وألصتَبمينَ والصَيمت وا رط فروجهم N‏ 
ڪرت أل که کا وال ڪرت امد اله مف وأَّجراعَظي ًا 4 
[الأحزاب : .]١‏ 
والصدق ليس صدق الكلمة فحسب. وإنما هو صدق النية» وصدق العمل› 
يقتصر على المعاملات البشرية» وإنما يتسع ليشمل علاقة الإنسان بربه. 
إا الم ونر ادن ءادا ا لوثم لم رابا ۰ وله 
A‏ 5 وسار 4 
ونس همف سيل اوليك هم ألسسرفررت 4 [الحجرات: ه 


۸ س الاعتدال: 


الاعتدال أحد القواعد الأساسية التي ينادي بها الدين الإسلامي . الاعتدال في 
كل الأمور. لا تفريط ولا إفراط . 
یقول تعالی : 
دك جعت اة سما تكو بدا َل الاس 4 رالبقرة: E‏ 
والطبيب من آكثر الناس احنكاكاً بالحياة وتفاعا معهاء حیاته وعمله مرتکزان 
علاقاته بالناس » وهو بهذا عرضة لأن تتجاذبه التبارات» وأن يذهب في حياته إلى 


قصى اليمين أو أقصى اليسار» ومن أكثر الموضرعات التي تثار في حياة الطبيب هي 
دخله المادي» هل هناك حدود لما يجني الطبيب من مادة؟ وما هي هذه الحدود؟ هل 


يأخذ من الفقير مثل ما يأخذ من الغني؟ هل يدعو نفس أ آم لا يدعو؟ هل يقبل الهبات 

والعطايا أ لا یقبل؟ هل يفرض لنفسه ما يشاء من أجر؟ أم يترك الأمر لتقدير المريض 

واستطاعته؟ کف يلائم بین متطلباته في الحياة» وعجز مرضاه عن دفع أجر عال ل؟ 
عشرات الأسئلة تثان والقرآن الكريم وسنة الرسول ا لا يتركانا في ضياع» بل 


۸ 


يضيئان لنا معالم الطريق» ثم الأمر متروك بعد ذلك لقلب المؤمن ووجدانه : 
«استفت قلبك. واستفت نفسك البر مااطمأنت إليه النفس واطمأن إليه 
القلب» والإثم ما حاك في النفس وتردد في الصدرء وإن أفتاك الناس وأفتوك» [رواه 
مسلم], 
أول هذه الأضواء التي نهتدي بها» هي شرعية دحل الطبيب» يجب أن يكون 
ماله حلالا. يقول الرسول ل4 : 
«الحلال بين والحرام بيّن» وبينهما أمورٌ مشتبهة» [رواه البخاري]. 
وهو يحذرنا من أكل السحت: 
«کل جسد تبت من سحت فالنار أولی به» [رواه الطبراني]. 
نحن مستخلفون في أموالناء وعلينا أن نشقها في صالح الأعمال» وأن نراعي 
الاعتدال. 
و ایی ننھ کم ت رھ یڑا کک نے دراک واا 
[الفرقان: .]١۷‏ 
ووا حعليدك مغلولة ل عنقك ولد نسطها کل الیل فد ملوما خسوا 4 
[الإسراء: .]٠۹‏ 


UD 0 ور‎ 


ل وا واوش رياولا شرفو ياسرف 4 [الأعراف: .]٠١‏ 


رس کس ”د 


... ودر تن 6 إدالمذرت رخو لطن د ليطن 
رر سور 
ری مورا [الإسراء: ١۲ء‏ ۲۷]. 


r AE‏ رس مر م لھ کا کو س ر رم 


:1 اردتا ااا اا مر ا فی اپا لقرل فد مر هادم 4 


[الإسراء: .]١١‏ 
ووراک ڪتا فر یق بطرت معش تھا فزللت مسیکت ھم رنت کی ر بده 


۶ 


لک کل ا ا ا 9۸[. 


۹ 


عل کل واحد منا أن يضح هذه الآيات نصب عینيه» فإذا ما أنعم الله عليه بشي ء 
من طيبات هذه الدنيا. . من مال أو ولد أو جاه أومنصب» عليه أن يحسن سياسة 
النعمة» وأن يوجهها وجهة حير. وما أكثر وجوه الخير في الحياة› لمن يتحراها ویسحٹ 
عنها. أما إذا أساء استخدام هذه النعمة فحري به أن تصدق عليه الآية الكريمة. . 
لیس هو وحده وإنما قد تعم من هم حوله. 

og e 2 e‏ کر رر ا 

$ وأتقوأفتتة لاتي بن الذي ظلموا من كهحَاصََة 4 [الأنفال: .]٠١‏ 

والطبيب الناجح في عمله قد يصيب حظاً من الثراء. . فإن هو قال هذا مالى» 
وثمرة جهدي» وحصيلة علمي» وأنا حر فيه أصرفه كيف أشاء. . فقد قالها قبله 
قارون : 

رم س وور # جح 

قال نما او نتو عل علو عندئ 4 [القصص : ۷۸]. 

ومن ثم ابتلاه الله . أما إن وصل أسبابه بالله جل وعلاء وقال لنفسه هذا مال 
الله » آتانيه ليمتحنني كيف أنفقه. جعلني عليه حفيظاً لأصرفه فى وجوه الخير. . فقد 
كسب سعادة الدارين وأذعن لقول أحسن القائلين : 

ٍ e eg AL A r TA 

اموا الہ وولو وأنفِقوا نّا جمد لوین فيه فالنین ءامنوا منک 
gt 0‏ 
وانفقواهم اكير 4 [الحديد: ۷]. 


الدين الإسلامي يرسم لنا منهجا للحياة» لا تحده حواجز ضيقة» وإنما هو رحب 
واسع » فيه مجال للاختيار» وتحكيم العقل والضمير. 

«إن الدنيا حلوة خضرةء وإن لله مستخلفكم فیها فناظر كيف تعملون». 

الدين الإسلامي يشجعنا على الاستمتاع بما أحل الله . 


ر ه ر س جر هد رت 
وا الرس ل كوامنالطيلت واغملوأصليلاً 4 [المؤمنون: .]0١‏ 

2 ر 2 ص‎ A Su 7 e 
ووابتغ نیما ءاتدلدت اه الدار الاجر ولاش نصک مر الدنا‎ 


0 


ر را کے سے سر و م س ےار سے ج وا 


وحن ڪما احس نالهك ول تی 


ولكنه يذكرنا في نفس الوقت أن متاع الدنيا زائلء وأن نعيم الآخحرة هو الخاد 


الباقي . 
Î‏ ا وو کرو 6 د کہ وکاڈ فا ل 
Kr‏ ية أل . تووزينة وتفا حر يل ف الاما 
a‏ ¢ [الحديد: .]۲١‏ 
ر SIA‏ رر س ر 
راا ل ا متلع ية الد نیا وا لالد ا للمتقين 4 
[الزحرف: .]١‏ 


والإسلام يدرك طبيعة النفس البشرية وأغوارهاء فلا يتعارض مع ما فطرت عليه» 
ولکنه ينبه الإنسان ويذكره» ويجعل مسؤوليته أمانة في عنقه. 

زَنَللتاس حب کک وسنت لطر الْمقَنطرَز بر 
الأب ية واليل السرم واشت والكرت درت م اة 
€ [آل عمران: [٤‏ 

و اھا الین اموا لاھک آمو لک و ار کڪ نزڪ رال 4 

[المنافقون: ۹]. 

والرسول يحذرنا من البخل. قال ئل : 

«البخيل بعيد عن الناس بعيد عن الله بعيدٌ عن الجشة قريب من النار» [رواه 
الترمذي] . 

ويوصينا بان لا نسي المحرومين فالمال أولا وأخحيراً مال الله : 


ر 4 ی ا رہ ر وو س و 
و ولتق اوی ی محلو 9 لايل لمرو € [المعارم: [o ot‏ 
أعرف عشرات النمافج الحية للإسراف والترف الذي يتجاوز المعقول» ذعينا 


۹ 


ذات يوم إلى حفل» وكنا نحواً من ثمانين» وضع أمامنا على المائدة عشرون خروفاًء 
أي كان نصيب كل أربعة منا خحروفً! إضافة إلى ألوان أآخرى من الطعام» ودعينا مرة 
إلى غذاء عند صديق عربي» فكان الطعام يزيد عن حاجتنا عشر مرات. وفي نفس 
اليوم دعينا إلى العشاء عند صديق أمريكي » وكانت المائدة تتوسطها باقة أزهارء أما 
العشاء فكان على قدر حاجتنا. هذا سلوك نحن أولى باتباعه لأننا مسلمون. 

جامع المال لا بحتاج ‏ عادة - من ماله إلا للقليل» فهو لا يستطيع أن يأكل» 
أو یشرب» أكثر من طاقته وإلاً هلك» ولا آن يلبس أكثر من حاجته» ولا أن يستظل 
بسقف إلا في حدود. e E E a a‏ وفي إنفاق 
ET‏ ا ا ر 

نعم الله عليهم بالثراء العريض . ماذا تفعل بما يفيض عن حاجتك من المال؟ أجاب: 
قلت : والفائض ماذا تفعل به؟ قال: أستثمره. . كررتها ثلاثأً وكانت الإجابة 
واحدة. وکأني بأحدنا يجمم المال فوق المال يبغي التكاثر» والتفاخرء او هي حشية 
الفقرء» أو هما معاً. وهو اتجاه نفسي يدل على الدوافع أكثر مما يشير إلى الغايات. 

مرة أخحرى ليست هذه دعوة إلى الفقر» فنعم المال الصالح في يد الرجل 
الصالح . ولكنها دعوة إلى الاعتدال وتذكير لي ولکم بالآية الكريمة : 

ووت فيا ادات أله ألار اة ولاش نص مرت الد 0 
واو ا ا ا : [VV‏ 

ولنعد إلى الأطباء. ليس لدينا إحصاء عن معدل دحل الطبيب فى بلادناء ولكن 
الإحصاءات من الولايات المتحدة الأمريكية تقول: إن دحل الطبيب فى المتوسط _ 
يجعله في الشريحة العليا من الطبقة المتوسطة. ومن ثم فالطبيب الل تات الله 
ويلتزم باداب المهنة» قمين بأن يعيش حياة مادية كريمة» هو وأسرته. . وهناك 
ما يعوضه عن الثراء العريض. . لديه محبة اللاس» وتقديرهم لعمله» وإيمانهم 
برسالته . 

يقول أرسطو في شرحه للجمهورية الفاضلة: 

(نقطة أولى لا يجادل فيها أحد» وهى هي أن المزايا التي يمكن أن بتمتع بها 


۲ 


الإنسان نفسه منقسمة إلى ثلاثة أصناف: خيرات خارجة عنه» وخيرات الجسم» 
وخيرات النفس . والسعادة تنحصر في اجتماع هذه الخيرات كلها. . إن الخيرات 
الخارجية بعيد منها أن تكسبنا الفضائل وتحفظها عليناء بل هي على ضد ذلك إنما 
تكسب بالفضائل وتحفظ بهاء والسعادة سواء أكانت في ضروب الاستمتاع أم في 
الفضيلة أم في هذه وتلك معاأًء إنما تعمر على الخصوص القلوب الأطهر ما تكونء 
والعقول الأرقى ما تكون» وإنها جعلت للناس المعتدلين في حب هذه الخيرات). 

وفي هذا استعراض حكيم لما بين معاني الاعتدال والفضيلة والسعادة من 
ترابط . 

ويعقد نديم اجس (؟) في کتابه القيم «قصة الإيمان بين الفلسفة والعلم 
ا زارا الي حر ب اف و فعا ا ر ارو ارون ا 
العلاقة المتداخلة بين الإيمان والفلسفة والعلم . ويأحذ الشيخ (الموزون) بيد تلميذه 
(حيران) في هذا العالم الرحب المترامي الأطراف بحكمة وتبصر. وسيلته في ذلك 
النظرة المعتدلة والشاملة لشؤون الحياة. 

على الطبيب أن يمارس أسلوب الاعتدال في كل مناحي حياته» الاعتدال في 
الطعام والشراب» الاعتدال في الانفعالات النفسية» الاعتدال في حياته الاجتماعية» 
وليعرف موقناً أن الحياة الناجحة هي الحياة التي تتساوى جميع أطرافهاء ولا يفرط فيها 
بجانب على حساب الجوانب الأخرى. 


: سا لتواضع‎ ٩ 

شيمة التواضع يجب أن يتصف بها كل إنسان» خاصة من كان يتصدى للخدمة 
العامة . . أتعرف أكثر ما ينفر الناس من المرء؟ إنه كبرياؤه. قد بحتمل الإنسان الكثير 
من نقائص آأخيه الإنسان» ولكنه لا يستطيع أن يتجاوز عن كبرياء المتكبر. قد لا يعلن 
استياءه مله في حيله» وقد یکتم شعوره» إماعن حوف. أورهبة» أو حاجة 
أو استعلاء ثم إذا وجد الفرصة لينفس عن شعوره المكبوٽت» تراه یکیل الصاع 
للمتكبر صاعين» والنتيجة دائماً. . النفور والبخضاء. 


۳ 


أعرف أستاذاً لي کان يمشي وأنفه في السماءء وأعرف رئيساً كان إذا أحذ 
مجلسه وراء مکتبه› سه الشيطان» فظن بنفسه أنه إلّهء وأعرف طبیباً کان یتعالی على 
مرضاه. 

الأستاذ كنا ننفض من حوله» راغبين عن علمه. 

والرئيس كان موظفوه لا يتعاونون معه» وعندما دار كرسي الرئاسة دورته 
المعهودة» لم يجد حوله ا 

والطبیب کان زملاؤه یتضاحکون من خیلائه» ویلمزونه بهاء اما مرضاه فکانوا 
لا بعودون إلبه إلا مكرهين. 

النفس البشرية لا ترتاح إلى من يزهو بنفسه كالطاووس. 

والطبيب قد يسرع إليه الكبر والعجب بالنفس» سواء كان ذلك لعلمه»ء 
أو لمالهء أو لحاههء e‏ الأحوال یکو الکبر دلیلا على ضعف عقلهء أو قلة 
حكمته» أو سوء خلقه» أو جميعهم معاًء وأسوأ هذه الأحوال العجب بالئفس » نتيجة 
لملم . 

يقول الغزالي رحمه الله في هذا الصدد: 

(وما أسرع الكبر إلى بعض العلماء! فلا يلبث أن يستشعر في نفسه كمال العلم» 
فيستعظم نفسه ويستحقر الناس» ويستجهلهم ويستخدم من خالطه منهم» وقد یری 
نفسه عند الله تعالى أعلى وأفضل منهم» فيخاف عليهم أكثر مما يخاف على نفسه» 
ویرجو لنفسه أکثر مما يرجو لهم)'). 

ولنقف لحظة عند هذه اللمحة الوضاءة» من كلام الغزالي : 

(فيخاف عليهم أكثر مما يخاف على نفسه) هذا لون من الكبر المستتر» يستتر 
وراء قناع الإحساس المبالغ فيه بالمسؤولية» يتصرف الطبيب حيال الآاخرين كالمهيمن 
يوجههم ٠‏ ويرشدهم» ويرتب لهم أمورهم» ويرسم لهم تصرفاتهم» ولا يترك لهم 
فرصة للتصرف أو التفكيرء أو اتخاذ قرار» بحجة آنه هو الأعلم وهو الأفهم › وغالاً 
ما يأتي ذلك بنتيجة عكسية» فالإنسان السوي يرفض أن يهيمن عليه أحد والأخ الكبير 


“4 


حقاًء هو الذي يشارك أخاه في الرأي» ويشعره بقيمته وذاته . 

والغزالي لا يتركنا بدون أن يستعرض أسباب الكبر والعجب لدى العالم : 

(وسبب کبره بالعلم ا E‏ ا 
علماً في الحقيقة» فإن العلم الحقيقي ما يعرف به العبد ربه ونفسه» وخطر أمره في 
لقاء الله والحجاب منه» وهذا يورث الخشية والتواضع دون الکیں وٹانیهما: أن 
يخوض في العلم وهو خبيث الدخيلة» رديء النفس» سيىء الأخلاق» فإنه لم يشتغل 
أول بتهذيب نفسه» وتزكية قلبه بأنواع المجاهدات» فبقي خبيث الجوهر» فإذا خحاضص 
في العلم > صادف العلم من قلبه» منزلا خبيثا» فلم بطب ثمره» ولم يظهر في الخير 
آثره) ٩"‏ . 

لو شنا أن نستطرد مع الغزالي» في حديثه عن الكبر والعجب» لطال بنا المقام» 
ولكن يكفينا هنا أن نعيد النظر في سيرته» رحمه الله » فقد أحس في نفسه العجب بهاء 
بعد أن بلغ من العلم ما لا يبلغه أقرانه» فوقف منها موقفاً صلبأًء وقطع كل أسباب 
الجاه والعزء وهاجر بعيداً في سبيل اله وكات دوافعه أن بهذب نفسه» ويعرف 
ریه" . 


لنترك السلف الصالح ونعود إلى النبع الثشء الذي استقوا منه فضائلهم» ونسأل 
الله أن يعيننا نحن على أن نستقي منه» القرآن الكريم » وسنة الرسول بلا ألم يحذرنا 
القرآن أشد التحذير من الكبر والعجب والخيلاء» حتى لكأنها من أشد أدران النفس› 
ازیو و و ن 

نبد بسيرة النبي المصطفى إلا . 

كان النبي بل مثالا يحتذى في التواضع» کان پحلب شاته» وبخصف نعله» 
شارك أصحابه في حفر الخلدق حول المدينة استعدادا للقاء المشركين» وقبلها 
شارکهم في بناء المسحدء فكان يحمل مواد البئاء مثلما كانوا يحملون» روي عنه ا 
أنه لم يقل لخادم له لم فعلت هذاء ولم تفعل ذلك. وكان إذا غشي مجلسا» جلس 
حيث ينتهي به المقام» وکات زوجاته» أمهات المؤمنين» يراجعله في شؤونهن؛ فلا 


یعلو على مراجعتهن ولا یستکبر. 


“۵ 


ليس لنا أن نبلغ من التواضع ما بلغه الرسول الكريم» فقد أدبه ربه فأحسن 
تأديبه» ولكننا نستطيع أن نجعل سلوكه مث أعلى » نطمع في الاقتراب منه. أقوال 
الرسول لا تتفصل عن أفعاله» يحدثنا المصطفى عن الكبر والخيلاءء حتى لنحس 
آنهما مجمع فساد النفس . 


يقول بلا: 
«لا یدخل الجنة من في قلبه مثقال ذرة من كبر» [رواه مسلم]. 
ويقول بي : 


(بحسب امرىء من الشر أن يحقر أخاه المسلم» [رواه مسلم] . 

ووبخ بی با ذر» عندما وجده يتطاول على أخ له مسلم: 

«يا أبا ذر إنك امرؤ فيك جاهلية . . هم إخوانكم» [رواه مسلم]. 

را ارول اة اکر 

«بينما رجل يمشي وقد أعجبته جمته وبرداه» إذ حسف الله به الأرض» فهو 
يتجلجل في الأرض حثى تقوم الساعة» [رواه مسلم] . 

ر اغ ال ا 

«ثلاث مهلكات : هوى متبع وشح مطاع وإعجاب المرء بنفسه» [رواه الطبراني 
عن آنس]. 

وهلاك المتكبر في الدنيا ماثل لأعينناء فمن حوله ينفض الأصحاب» ويتفرق 
الأحباب» ويكثر الأعداء حتى ولو بعد لأي» ولكن مصيبته في الآحرة أكبر» فهو عند 
فن لري عل ع ن وره ي ال 


یقول تعالی : 
إن لاست السشتکرت) N‏ 
ویقول تعالی : 


س کے کا ی ر ر ا ا KE‏ سر و۶ سرس 
ل سَاصرف عن ۶ای نین تک روت فا لا رض بعر احق 4[الأعراف .]٠٤١:‏ 
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وإذا صرف الله عبده عن آياتهء بعد آن تخشاه الكبر» فغخشى بصره وسمعه 
ووجدانه» فهل له من منجاة؟ 

والرحمن يحببنا في التواضع والمسالمة؛ فيقول في محكم كتابه : 

ووو کاڈ یکی ایت بش لار موا ولا حابم اولوت الوا 


ےس کر 


سلما [الفرقان: .]١۳‏ 


م 


ويقول النبي ب عن رب العزة والجلال: 

«العر إزاري والكبرياء ردائي فمن ينازعني عذبته» [رواه مسلم]. 

والرسول المصطفى ب يقول بإلهام من ربه: 

«لا ینظر الله يوم القيامة إلى من جر إزاره بطراً» [رواه البخاري] . 

ويقول بل : 

«ألا أخبركم بأهل الجنة؟ كل ضعيف منضعف لو أقسم على الله لأبره. ألا 
أخبركم بأهل النار؟ كل عتل جواظ مستكبر» [دواه البخاري] . 

«هوّن عليك فلست بجبار ولا ملك وإنما أنا ابن امرأة من قريش كانت تأكل 
القديد» [رواه ابن ماجة] . 

الإنسان المتواضع برفعه الله : 

«من تواضع لله درجة رفعه الله درجة» [رواه أحمد] . 

قول الماوردي(“") فی باب العجب والافتخار: 

(وقلّ ما تجد بالعلم معجباً وبما أدركه منه مفتخراً إلا من كان فيه مقلا 
زر انه لد جوا فده وة اال لرل فد اك امان كان فة 
جا ومنه مستکٹراًء فهو يعلم من بعد غایته » والعجز عن إدراك نهایته» ما یصده 
عن العجب به). 


1۷ 


ويقول الشعبي : 

(العلم ثلاثة أشبار» فمن نال منه شبراً شمخ بأنفه» وظن أنه ناله» ومن ال الشبر 
الثاني صغرت إليه نفسه» وعلم أ نه لم پللهء وأما الشبر الثالث فهيهات لا يناله أحد 
ا 


ونحن لا شك منفقون على أن التواضع شيء آخر غير الضعَة» الضعة وليدة 
الذل والهوان» وشتان ما بينهما. التواضع ينبع من الأعماق» ويرتكز على معرفة 
الإإنسان لربه ولنفسه. التواضصع عرف العالم فيه قدر لفسه» إذ أنه مهما بلغ من العلم 
فهر لا زال جاها بكثير من أسرار الكونء وإذا كان هناك أولويات في اقتدائنا بسنة 
البي ب فالتواضع من هذه الأولويات . 


: مراقبة النفس‎ - ١ 
إذا كانت المحبة والصدق والاعتدال والتواضع جراهر الأحلاق ؛ فلا بد أن يكون‎ 
هناك محك يعرف الإنسان به صدق هذه الفضائل من زيفها في نفسه» فقد يظن‎ 
الإنسان أنه يملك هذه الفضائل أو أكثرهاء ولكنه شعور زائف مؤداه العجب بالنفس‎ 
. والتعالي عن الحقيقة ء والعزة بالإثم‎ 


مر آل ی ا ر 
* م 


الله اتنا 1 العرة با لانو فحسبم قَحَسمْجَهَّم 4 [البقرة: [٦‏ 

لا بد لنا من محك» نعود إلبه بين الفيلة والفيلة؛ لکي نفرق بين التبر والتراب» 
وكلنا في حاجة إلى هذا المحك؛ فكل ابن آدم خحطاء» ولكن دعوانا أن: اللهم أرنا 
الحق حقاً فنتبعه» وأرنا الباطل باطلاً فنجتنبه . 

والطبيب ورفاقه من العاملين في المجال الطبي » من أكثر الناس حاجة إلى هذا 
المحك بحکم عملهم ومسؤرلياتهم عن أرواح الئاس وأعراضهم» ولأنهم عرضصة اكت 
من غيرهم للاعتقاد الزائف بصلاحهم» لما يظنونه من علمهم بأسرار الحياة والموت» 
ولما قد يحيط بهم من هالة اجتماعية. 

هذا المحك له وسيلتان: 

أولهما محاسبة النفس» المحاسبة العادلة التي لا تشتط بالإنسان إلى حد الغلو 


۹۸ 


قال تعالی : 
انكف اله تسا لدو سما 4 [البقرة: .[A1‏ 
وقال تعالى : 
ل درو A E‏ ےو 
اللهيڪم ال سرو لايد بڪم امس [البقرة : 140[ 
E i‏ 


ص م ر د Ce‏ 
فل مباد یلین ين رفوا ع شهلا وون pes‏ [الزمر: .]٥۳‏ 
حسناته» کما پری نقائصه» ویکون الهدف منه تهذیب النفس وتربيتها ولیس عقابها 
رإذلالها. 


أما الوسيلة الثانية فهي : ذكر اله وقراءة القرآن» والعودة إلى سيرة المصطفى 
بالمطالعة والدرس والاعتبار . 


والآن نعود إلى المصدر اللرء إلى مجمح الأحلاق والفضائل › إلى هدي الكتاب 
الكريم» وسنة المصطفى بلا ففيهما تذكرة للانسان» وثلبيه للخافل» وهدي للضال» 
وبلسم للعاني» وبشرى للمؤمن» ونور يسعى بين بدي البشر. ف : «الإحسان أن تعبد 
الله كأنك تراه فإن لم تكن تراه فإنه يراك». 


إذن هي الرقابة اا ی وقي ار ماف ا 
حارجية»› فکیف إذا ما كانت هله الرقابة مرتبطة بخشية الله وتقواه» و أثرها 
بعد مدی» ودورها في تصحیح المسار» وتهذيب الخلق والسلوك أكثر وقعاً. 


و ایا لزت امن انوا ولط تفس ماقدمتل 4 [الحشر: ۱۸]. 


14 


صت رش ۵م 


fo f 1‏ ا + ا 4 س ا | ۶ و کر 
وت آلزیت آتقوا ذا ممم طف عن شيط نذکروا فإذاهم بو رون 4 
[الأعراف: .]۲١١‏ 


o‏ س 2 وو ت 3 و 
واعلموا أن اله يعم ماف نمي ك قاحدروه 4 [البقرة: .]۲۳١‏ 


ولابن الجوزي")ء كلام لطيف في موضوع تقوى اله إذ يقول: 
2 2 ر 2 2ے و اص وہ 
(اعلم أن الزمان لا ثبت على حال» كما قال عر وجل ولك الایتام نداو لھا بین 
لتاس . فتارة فقر»وتارة غنى › وثارة عر وتارة ذل وارة يفرح الموالي» وٽارة يشمت 
الأعادي . فالسعيد من لازم أصادٌ واحداً على كل حال» وهو تقوى الله عر وجل» فإنه 
إذا استغنى زانته» وإن افتقر فتحت له أبواب الصبرء وإن عوفي تمت النعمة عليه» 
وإن ابتلی جملته» ولا يضره إن نزل به الزمان أو صعد أو أعراه أو أشبعه أو أجاعه. لأن 
جمیع تلك الأشياء تزول وتتغير» والتقوى أصل السلامة» حارس لاينام» يأخذ باليد 
لك العثرة» ویوافق على الحدود) . 
والإنسان السوي في صراع دائم في هذه الحياةء وأكبر صراع يواجهه هو صراعه 
مع سه , > رغباته. . مع أهوائه. 
KS‏ 1 
وعلى قدر صلة المرء بالله ومراقبته له تكون غلبته على هواه. 
ر ا ر سے ا اران رر وس ت ا کی م ا کے س جر مہ 
ل وامامن حاف مقام ییو تھی اسن اوی ون اة هی الماوی 4 


[النازعات : ° 1[ 


وکلما تذکر حالق الكون واتقاه في سره وعلنه» کلما سما پېشریته وارتفی بها . 


و م ر SE‏ ا o‏ کر لر صو ن ےر 

ف تما دمن تاا آلذنٳذا ڏڪروا بيا خروا س جداوس جوا عمد رهم وهم 

کہ س اھ سے 0 ےو ورو ر حارس ج ل ر و کر ر 

ایکروت ® € تجاق جنو بهم عن الما جع يدون رم وا وط معا وما 
و 2 < وو ر ررم ور ر 


a A a A Ne ٤‏ م ر 
[السجدة: ١٠ء ,]١۷‏ 


ET‏ ر 


بلدا د رال وچلت فلوم ود کک 
ل 


IgE چ س ص ہ چک‎ ANE 
©3 ن ا س اَلصَلَوهً ويمًارزفنهم فود‎ e يماو‎ 
.]٤ ۲ اوليك همالمۇمو حقًا  [الأنفال:‎ 


وکلما تذكر المؤمن الله في قوله وعمله» وجعل کتاب اله إماماً پهتدي بهداه» 
اطمأنت نفسه إلى أنه على الصراط المستقيم » صراط الحق والنور والخير. 
يقول ذو العزة والجلال: 
لادء اموا وط ین فونه م بذ كران آلا وزکڪ راو تمن الوب 4 
[الرعد: ۲۸]. 
وكلما اتقى الله شملته حماية المولى : 


سر سے م و ر را 
ومنب قله جع لل را 4 [الطلاق: ۲]. 
ا ر صح کوت مرو 


ن هدا اقرا چېدى للق و فوم » [الإسراء : ۹[ 

وعن النبي بل أنه قال: قال الله تبارك وتعالى : 

« ذا ذکرني عبدي في نفسه ذکرته في نفسي» واذا ذکرني في ملا ذکرنه في ملا 
خير من ملئه» وإذا تقرب مني شېراً تقرہت مئه ذراعاً) [رواه البخاري ومسلم] . ولابن 
الجوزي فصل بعنوان: «راحة المؤمن هناك»"" قد يكون فيه من التشاؤم ما لا نتفق 
معه فيه» ولا ندعو إليهء ولكننا نذكره لما له من دلالة على ضرورة العودة إلى النفس 
بالتفكر والمراجعة والتهذيب» يقول: 

(تفكرت في نفسي» فرأيتني مفلساً من كل شيء. إن اعتمدت على الزوجة 
لم تكن كما أريد. إن حسنت صورتها لم تكمل أخلاقهاء وإِن تمت أخلاقها» كانت 
مريدة لغرضها لا لي . لعلها تنتظر رحيلي . وإن اعتمدث على الولدء فكذلك» 
والخادم والمريد لي كذلك» فإن لم يكن لهما فائدة لم يريداني . فأما الصديق فليس 
ثم وأخ في الله كعنقاء مغرب . ومعارف يفتقدون أهل الخير» ويعتقدون فيهم وقد 
عدموا وبقیت وحدي . 


4 


وعدت إلى نفسي وهي لا تصفو إلى أيضاأًء ولا تقيم على حالة سليمة» فلم يبق 
إل الخالق سبحانه» فرأيت أني إن اعتمدت على إنعامه» فما آمن ذلك البلاء وإن 
رجوت عفوه» فما آمن عقوبته» فوا أسفا. . لا طمأنينة ولا قرار. وا قلقي من قلقي 
واحرقي من حرقي . 

بالل ما المعيش إلا في الجنة» حيث بقع اليقين بالرضى» والمعاشرة لمن 
لا یخون» ولا يؤذي فأما الدنيا فما هي دار ذاك). 

ولأن الكمال لله سبحانه وتعالى» ولأن ابن آدم حطاءء فإن مراقبة النفس 
وحسابها الحساب الموضوعي المعتدل» سوف يبَصر الطبيب المسلم بجوانب الضعف 
فيه» ويظهره على أخطائه» وإذا صدقت النية على إصلاح النفس وتهذيبهاء فباب 
التوبة إلى الله مفتوح على مصراعيه. 


رس رچ سے ٢‏ رس لے مر و EKE‏ 0 ص 2 0 
ومن يعمل سوءاأويظلم َس نراه ج د اهعفرا يما 4 
[الساء: ,]١١١‏ 
و وار ی يقاو عن عبارو وفوا السات وبع مان وت ) 


[الشورى : 0 
ر A A‏ ررر س 
اهعيب لوين ًا لمتطه ر 4 [البقرة: ۲[ 


ويقول النبي : 

«له أفرح بتوبة عبده المؤمن من رجل نزل في أرض دؤية (صحراء لا نبات فيها) 
مهلكة معه راحلته علیها طعامه وشرابه» فوضع رأسه فام نومة فاستيقظ وقد ذهبت 
راحلته فطلبها حتى إذا اشتد عليه الحر والعمطش» قال: أرجع إلى مكاني الذي كثت 
فيه فانام حتی أموت» فوضصع رأسه على ساعده ليموت. فاستيقظ فإذا راحلته عنده 
علیها زاده وشرابه» فاله اشد فرحة بتوبة العبد المؤمن من هذا براحلته وزاده» [رواه 
مسلم]. 

وفي ذکر الله والصلاة تطهير للنفس › وارتقاء فی مدارج الفضيلة. 
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وكان النبي بء يقول عن الصلاة: 

«جعلت قرة عيني في الصلاة» [رواه الطبراني] . 

ويقول النبي بلا : 

«ما توطن رجل مسلم المساجد للصلاة والذكر إلا تبشبش الله له من حين بخرج 
من بیته کما یتبشبش أهل الغائب بغائبهم إذا أقدم عليهم» [رواه ابن ماجه]. 

e 

وذ الی الیم و کک ةر الاس بعكم [الروم .]٠٠:‏ 


A 


Converted by Tiff Combine 


بعد أن تحدثنا عن الملامح العامة للأخلاق الطبية في الإسلام» اهنداء بالقرآن 
الكريم» واقتداء بسنة رسوله المصطفى E2‏ تتحدث في هلا الفصل› عن علاقة 
الطبيب بمريضهء ومرة أخرى ما ينطبق على الطبيب» ينطبق على غيره من أفراد الفريق 
الصحى . 

جوانب كثيرة يمكن أن نتطرق إليها في هذه العلاقة» ولكننا نركز على الجوائب 
التالية: 

ت الإنسان ککل . 

۲ س الوقاية من المرض. 

۳ الرحمة. 

٤‏ طمأنة المريض. 

ه م تحمل المسؤولية. 
١‏ الإنسان ككل : 

على الطبيب أن يتعامل مع مريضه ككل» مع جسده وعقله ونفسه» ولعي 
بالجسد مجموعة الأعضاء التي بتألف منها الجسم» والعقل نعني به مركز التفكير» 
والنفس نعلي بها المشاعر والأحاسيس» ولا نريد الخوض في الجانب الفلسفي ؛ فهناك 
النفس المطمئنة» والنضس الملهمة» والنفس اللوامةء والنفس الأمارة بالسوء» وهناك 


الشعورء والوجدان» والضميس والوعي » واللارعي › ولکسا نکتفي بهذا التقسيم 


Yo 


من المُسلّم به أن العناصر الثلاثة (الجسد والتفس والعقل) تتداخل معأً» ويؤثر 
أحسدها على الآخرء الأمراض الجسدية قد تورث اضطرابا في النفس والعقل»› 
فالمريض بمرض مزمن قد يعاني من العزلة والهم والقلق . والمريض بمرض جلدي قد 
يخشى لقاء الناس ويتجنبهم والإنسان الذي فقد أحد أطرافه يغدو عجزه عجزاً نفسيا 
أكثر منه جسدياًء والمصاب بعجز جنسي» قد يلون عجره الحياة كلها بلون سود 
ومريض الجذام قد يكره الحياة والناس» ومريض السرطان قد يفقد الأمل» ويعتوره 
الحزن والاكتئاب الأمثلة كثيرةء لو شنا أن نستقصيها لما وسعنا المجال. 

وبالمثل قد ينعكس القلق والاضطراب النفسي على الجسد؛ فيورثه قرحة 
المعدةء أو ارتفاعاً في ضغط الدم» أو البول السكري» أو الشللء أو العمى» أو الربو 
أو الحساسية الجلدية» أضف إلى ذلك ما أبتته البحوث الطبية من علاقة القلق النفسي 
والاكتكاب» بقلة المناعة لدى الإنسان» ويكفي أن نقول أن الأمراض النفسية العضصوية 
diseases)‏ ehosomaticرP)‏ هي موضوع الساعة الذي يشغل بال الأطباء. 

(أ) علاج الجسد: 

يعنى الدين الإسلامي بالجسد كما يعنى بالنفس والعقل» بعنى بالجسد أشد 
العناية» ويطالب الإنسان بالحفاظ عليه في أحسن حالاته» فالصحة هبة الله لالإنسان. 


يقول النبي بي : 
«فإن لجسدك عليك حقاً» [رواه البخاري]. 
ويقول النبي : 


«المؤمن القوي خير وأحب إلى الله عز وجل من المؤمن الضعيف» [رواه 
ا 

ويجعل الدين الإسلامي للصحة والعافية المقام الأول بعد اليقين . 

قال رسول الله بَا : 

«سلوا الله المعافاة فإنه لم يؤت أحد بعد اليقين خيراً من المعافاة» [رواه ابن 
ماجه]. 


۷۹٦ 


وفي سنن النسائي : 

«سلوا الله العفو والعافية فما أوتي أحد بعد يقين خيرا من معافاة» . 
وقال : 

«ما سئل اللَهُ شيئاً أحب إليه من العافية» [رواه الترمذي]. 

وأوصى الرسول بالتداوي من المرض. 

قال 5ل : 

«ما أنزل الله داء إلا أنزل له شفاء» [رواه البخاري]. 

وجاءت الأعراب إلى الرسول يا فقالوا: يا رسول الله أنتداوى؟ فقال: 


«نعم یا عباد الله تداوواء فان الله عز وجل لم بضع داء إل وضع له شفاء غير داء 
واحد» قالوا ما هو قال: الهرم» [رواه أحمد في مسنده] . 

وقد روي عن النبي إل أنه كان يصف الدواءء ومن ذلك العسل» والحجامة» 
والرقية» والأعشاب . ومن يريد أن يستزيد فليعد إلى كتاب الطب النبوي لابن القيم» 
أو غيره من الكتب التي ألفت عن الطب النبوي ؛ ليجد ذخيرة تستحق التأمل والدراسة. 

لا شك آنه كان للعرب في عصر الإسلام والعصور التي تلته» وسائلهم المتنوعة 
في العلاج» ولا شك أن الجزيرة العربية تأثرت في تلك الحقبة بالمعارف الطبية 
السائدة فيما حولها من حضارات» كانت في أغلبها مستقاة من الطب اليوناني القديم . 
كان التطبب بالأعشاب وبالوسائل الطبيعية - مشل الماء والكي - يرتكز على نظريات 
العناصر الأربعة (التراب والماء والهواء والنار)» والأمرجة الأربعة (الحرارة والبرودة 
والرطوبة واليبوسة)» والأخلاط الأربعة (الدم والبلغم والسائل الصفراوي والسائل 
المراري)» وكان ينظر إلى الصحة على أنها التوازن بين هذه العناصر والأمزجة 
والأخلاط . فإذا ما اضطرب هذا التوازن لسبب ماء اعتل الجسد. ومن هنا كان هدف 
العلاج هو إعادة هذا التوازن بالحمية والدواء والعلاج الطبيعي» وفي النهاية فإن 
الاعتقاد کان ولا یزال» بان الشافي هو الله . 


لامر ت فهر فيب 4 [الشعراء: .]۸٠‏ 


۷ 


من هنا قول الرازي» في حديثه عن أخلاق الطبيب: 

(ولیتک| | لطبيب في علاجه على الله تعالی » ویتوقع البرء مه » ولا یحسب قونه 
وعمله» ویعتمد في کل آموره علیهء فإن عمل بضد ذلك ونظر إلى نفسه وقوته في 

ولا بد أن قف هنا لنقول : إن اللبي کان يوصي بالدواء» ولکنه کان بعود 
إلى المختصين في الطب» لكي يتصدوا للعلاج إذا استفحل الأمرء انطلاقا من 
مبدئه او : 

«إذا کان شیء من أمر دنیاکم فشانکم» وإذا کان شیا من مر دینکم فالي» [رواه 

كذلك یذکر فی هذا الصدد حادثة تلقيح اللخل» فد کول الله بقرم على 
رؤوس اللخل فقال : «ما يصنع ھۇلاء؟)› فقالوا: يلقحونه» فقال رسول الله : 
«ما أظن يشن ذلك شیئاًا» فأخبروا بذلك فثرکوه» فأخبر رسول الله ا بذلك. فقال: 

«إن كان ينفعهم ذلك فليصنعوه» فإني إنما ظننت ظا فلا تؤاخذوني بالظن› 
ولکن إذا حدثتكم عن الله شيئاً فحُذوا به» فإني لن أكذب على الله عر وجل» [رواه 

وعن جابر: 
فقطع منه عرقا ثم کواه علیه) [أخرجه مسلم] . 

وعن عائشة رضي الله عنها أن رسول الله ية كذرت أمراضه» عندما تقدم به 

ولعمري» إن كثيراً من المعايير التي تحدد علاقة الطبيب بالمريض ونظنها معايير 
حديثة» أتت بها مدارس الطب الغربية» لهي في حقيقة أمرهاأمور كانت معروفة لدى 
الأطباء العرب» قبل مات السنين . هذا ابن القيم الجوزية  ٦٩4۱(‏ ١١۷ه)‏ يتحدث 
عن ما وصل إليه الطب في عصره فقول(" ) : 


۷۸ 


(وقد اتفق الأطباء على أنه متى أمكن التداوي بالغذاءء لا يعدل عنه إلى الدواء. 
ومتی أمکن بالبسيط» لا يعدل عنه إلى المركب). 

وهو بهذا يضع قاعدة أساسية في الطب» تطالب الطبيب بالحكمة وعد النظرء 
والتماس أبسط الوسائل» وأيسرها في العلاج» وأقلها ضررا للمريض. ويقول: 

(كل داء قدر على دفعه بالأغذية والحمية» لم يحاول دفعه بالأدوية. ولا پنبغي 
للطبيب أن يولع بسقي الأدوية» فإن الدواء إذا لم يجد داء يحلله» أووجد داء 
لا يوافقهء آووجد ما يوافقه» فزادت كميته عليه أو كيفيته» تشبث بالصحة وعبث 
بها) . 

ونحن الآن نصف بعض الأمراض بأنها «أمراض المدنية الحديثة» . مثل الداء 
السكري والضغط» وأمراض القلب. ونربط بينها وبين الوفرة الغذائية» ونصلها بأسباب 
الرفاهية في المدينة. وهي في حقيقتها معايير عرفها أطباؤنا الأقدمون. ولنمعن النظر 
في قرل ابن الق 5: e‏ 

(إن الأدوية من جنس الأغذية» فالأمة والطائفة التي غالب أغذيتها المفردات 
أمراضها قليلة جداًء وطبها بالمفردات» وأهل المدن الذين غلبت عليهم الأغذية 
المركبة يحتاجون إلى الأدوية المركبة» وسبب ذلك أن أمراضهم في الغالب مركبة). 

وفي هذا إشارة واضحة إلى أن من واجب الطبيب أن يهتم بالغذاء قبل الدواءء 
وآن پبداً بالأدوية البسيطة» إذا استطاع» قبل أن يلجأ إلى الأدوية المركبة» وأن يتعرف 
على أسہاب الداء التي قد تكمن في صخب المديئة» وفساد هوائها» ووفرة غذائهاء 
وقلة حركة الجسم فيهاء قبل .أن 2 إلى العلاج . وعليه أن یتذکر داثماً أن الوقاية تاني 
قبل العلاج. 

ویقول نظامي عروضي بن یزود" : 

(الطب صناعة تحفظ الصحة في بدن الإنسان حاصلة» وتستردها زايلة) . 

وهو تعبير جميل بجمع العلاج والوقاية. ويقول في معرض الحديث عن 
خصائص الطبیب : 


۷۹ 


(وأما الطبيب فينبغي أن يكون رقيق الخلق» حكيم النفس» جيد الحدس . 
والحدس حركة نفسية توحي بالآراء الصائبة» أعني سرعة الانتقال من المجهول إلى 
المعلوم . ولا يكون الطبيب رقيق الخلق مالم يعرف شرف النفس الإنسانيةء ولا یکون 
حكيم النفس مالم يعرف المنطق» كما أنه لا يكون جيد الحدس مالم يكن مؤيدا 
بالتأييد الإلهي) . 

وهو فى هذا يربط بين خحلق الطبيب» وحكمته وصفاء نفسه» واتصاله باله 
a‏ 

وإذاً. . فدور الطبيب ليس - فقط ‏ علاج المرض» ولكنه قبل ذلك حفظ 
الصحة. وعندما عرفت منظمة الصحة العالمية «الصحة» بأنها ا النفسي 
والجسدي والعقلي » وليست مجرد الخلو من المرض» لم تذهب دا ف ما فده 
أطباؤنا القدامى منها. 

(ب) علاج النفس: 

أولى الدين الإسلامي الجانب النفسي اهتماماً بالغاً؛ فهو يعالج النفس القلقة 
المضطربة» ويجعل أهم مقومات علاجها والوقاية من أمراضها الإيمان بالله» والتقوى 
وذكر الله والصلاة. وهي جوانب» لو قدرناها حق قدرهاء لكانت كفيلة بالقضاء على 
الغالبية العظمى من الأمراض النفسية. ولو استرجعنا أسباب القلق والاضطراب»› 
والكآبة وما ينحو نحوها من أمراض النفس» لوجدنا أنها تعود في الغالب إلى الأسباب 
التالية : 

١‏ - خحطيئة بمارسها الإنسان» ثم يعيش مهموماً حائفاً قلقاً من نتائجها 
الاجتماعيةء تانيب ضمیره . 


هموما وچاد خاقا من اکتشاف ابره مره أو الزاني ا هم مقيم من 

نتاثج هذه العلاقة» وما قد تجر إليه من فضيحة في المجتمع . ولأستاذنا الأديب يحيى 
حقي » روایۀ رائعة بعنوان (البوسطجي) تصور المعاناة النفسية التي یحیشها الإإنسان 
الذي يحمل حطیئته معد ورائعة دستوفسکي (الجريمة والعقاب) تعطينا صورة حية 


A* 


للمعاناة النفسية التي تعتصر الخاطىء حتى لا يعود له مخرج غير أن يسلم نفسه 
للقانون. 

ولو نظرنا للحياة لوجدنا أن السبب الرثيسي وراء القلق النفسي» هو الانحراف 
عن الصراط المستقيم » وما يتبعه من تأنيب للضمير وعذاب للنفس» وخوف من 
العواقب. 

۲ الخوف» عندما يسعى الإنسان في الحياة دون أن يصل حباله بالله» فإنما 
يسعى وفي نفسه خوف من المجهول» أومن الفقر» أومن المرض» أومن الفشل . 
وإذا بالخوف سيف مسلط عليه . في حين أن المؤمن مطالب بأن يسعى في هذه الحياة 
سعيه» ويؤدي كل ما يستطيع أداءه بإتقان» ثم يترك النتائج على الله سبحانه وتعالى » 
مدبر الكون» وكله ثقة برحمته وعدله وحکمته» وبذلك تطمئن نفسه. 


۴ - ضعف الروابط الأسرية والإنسانية» وهو ما يحدث كثيراً في حضارتنا 
المعاصرة» فعندما ينتاب الإنسان شعور مضن بالوحدة» وعندما تستغرق الإنسان 
المادة» فتستأثر باهتمامه على حساب التعاطف والتراحم والتوادء يفقد الإنسان التوازن 
في الحياة» في حين ان الدين الإسلامي» بما فيه من قيم روحية تتناغم مع متطلبات 
الجسد» ولا تتعارض معهاء يوفر لناء إذا ما اتبعنا تعليمائه» كل هذه الصلات 
الإنسانية» ويحمينا من العزلة» والوحدة» والاضطراب النفسي . 


کان والدي ‏ رحمه الله مريضاً يعالج في المستشفى» وتركنا أنا وأحي 
أعمالناء وأقمنا معه نتناوب العناية به» وليس لنا في ذلك فضل» ولفت الأمر نظر 
الممرضة الأمريكية » فقالت لي : إني ألحظ باهتمام ما تفعلانه لأبيكما» ولكني أصدقك 
القول أني لا أستطيع أن أفعل مشل هذا لأبي أولأمي» بل قد أنذرت أمي أنها يجب 
أن لا تعتمد علي في شيخوختهاء وان تؤمُن لنفسها مكاناً في دار للعجزة يأويها. 

جميع أصناف التقدم العلمي والتقني» لا تستطيع أن تمحو من صفحة الإنسان 
مأساة أب وأم عجوزين» ألقيا في غياهب النسيان في دار للعجزة» لا يسأل عنهما ابن 


أو حفيد. 
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۸١ 


؛ ‏ ظروف غير طبيعية يمر بها الإنسان» في مدارج طفولته أو بقية أطوار 
حياته» فتختلط لها معاييره وقيمه» مثل التدليل المفرط أوالإهمال الشديد في مرحلة 
الطفولة» أو صحبة السوء فيما بعد ذلك. مثل هذه الظروف يحمينا منها الإإسلام» 
لو اتبعناه» ذلك أنه يضيء للأسرة والمجتمع طريتق الحق والهدى. ولو أنه اتبع حقاًء 
لوفر لأفراد المجتمع حياة طيبة 

تعالوا معنا بعد هذا الحديث البشري» نستعرض لمحات من موكب النور» في 
آيبات القرآن» وسيرة الرسول» وسوف نجد فيها ما يجنب الإنسان قلق الئفس 
واضطرابها» ويعالج أدواءها. 

فيما يلي نماذج محدودة» لمعالجة القرآن والحديث لأدواء النفس والوقاية منهاء 
ومن شاء الاسترادة عليه أن يعود إلى كتاب الله وسنة رسوله بء وإلى كتب كثيرة 
كتبت عن الموضوع» بجد بها ثبتاً في الفهرس. أما بيت القصيد في حديئنا؛ فهو أن 
الطبيب يستطيع إذا ما ألم بهذا الجانب الروحي في القرآن الكريم» وأحاديث الرسول 
المصطفى » ووعاه ودرسه» أن يستفید منه في عمله» ويا حبذا لو بدأ بتطبيق هذه 
التوجيهات الربانية على نفسه» قبل أن يطبقها على الآحرين» فكلنا نحتاج إلى مزيد 
من صفاء النفس وطمانينتها. 

القرآن شفاء للنفس : 


رسو ےر اوو م ر ا 


وننزلمنالقرء ان ماهو شفاء ا ¿ ¢ [الإسراء: ۸۲]. 
وهو نور وهدی يضفي على النفس طمأئينة وسلاماً. 


رپ دو 


ol 
» ا ۶ سر و س 2 4 م ژر‎ 


م 


وتهديهر ا ٥ eT‏ ]. 
والإيمان بالله ‏ إذا اقترن بالعمل الصالح » يهيىء الإنسان لحياة طيبة : 

7 و 2 3 0 12 ا e e2‏ 
من عمل صلل حا م a‏ طيّبة ولنجز ينهم 


AY 
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أجرهمياحسَنِ خسن ماڪ اوايع مون 4 [النحل : ۷[ 

علاج القلق كما أخبرنا الصادق الأمين ية يكمن في التقوى والاتكال على الله . 

«یا غلام إني أعلمك كلمات . احفظ الله يحفظك. احفظ الله تجده تجاهك. إذا 
سألت فاسأل الله وإذا استعنت فاستعن بالهء واعلم أن الأمة لو اجتمعت على أن 
يفوك بشيء لم يتفعوك | إلا بشيء قد كتبه اله لك وإذا اجتمعوا على أن يضروك 
5 لم يضروك إل ا عليك» رفعث الأقلام وجفت الصحف» [رواه 
المضطربة» عن ابن مسعود أن رسول الله بل قال : 

«من کشر همه فلیقل : اللهم ني عبدك وابن عبدك وابن أمتك» ناصيتى بيدك 
ماض في حكمك» عدل في قضاؤك» أسألك بكل اسم هو لك سميت به نفسك 
أو أنزلته في كتابك أو علمته أحداً من خلقك أو استأثرت به في علم الغيب عندك» أن 
تجعل القرآن ربيع قلبي وجلاء همي» ما قالها عبد قط إلا أذهب الله غمه وأبدله 
فرجاً) . 

الإنسان مطالب بالسعي في الحياة» مطالب بأن بطمح إلى أعلى» ويشارك في 
عمارة الأرض» ويستقصي أسرار الكون» لا يحده في ذلك حدود» عليه أن يقن عمله 
غاية الإإتقان» ثم يترك النتائج لله الذي يدبر الكون» وبيده مقاليد الأمور. هذا السلوك 
شقن عل الف کیا من الفا وزاك الال فرط أن رن الم ها عدن 
الخالق ورحمته وحکمته» وما دام کل شيء مقدّراً عنده سبحانه وتعالی منذ الأزل» فلا 
معنى لأن يأخذ الحزن أو القلق أو الأسى بالإنسان كل مأخذ. 

< ص 4 e.‏ ر x‏ 8 0 
e‏ ب من مصيبو فیا لارضِ لان اشک لاف ڪي 
اھا إن کیلک عل اہ یڈ © کیک اموا عل ماک انرشا 

ا5 ا وار ۶A‏ 2 ر کج مر 


یتال 5 [الحدید: ۲۲ء ۲۳]. 


AY 


هذا المنظور الإسلامي بعيد كل البعد عن معنى التواكل . 
he‏ 
جر 0 و ا رر و وااو ک2 ت 

ل وق أعملوأ هری اله عمل ورسولم وألمُؤمنون 4 [التوبة: .]٠٠١‏ 

ويقول الرسول بل : 

«إن الله يحب إذا عمل أحدكم عملا أن بتقنه» [رواه البيهقي]. 

ولکله التوكل على الله » والتسليم له» والعبودية المطلفة لجلاله. الشوكل الذي 
يرح الإنسان من عذاب القلق» بعد أن يون قد اذى ما عليه» كاملا غير منقوص . 

فردية الإنسان هى إحدى النقاط السوداء في الحضارة المعاصرة. هذه الآفة 
تسللت ‏ بحمد الله الذي لا یحمد على مکروه سواه - إلى مجتمعاتنا بعد أن اتصالسنا 
بالخفان النرت نهال سرا اه اطا ا عن ان رن فن اها واه 
كيف لا وقد أغرقنا السعى وراء المادةء وأبعدتنا بهرجة الحياة وزينتهاء عن منابع الخير 
في ديننا. أصابتنا هذه الآفة ؛ فإذا بالإنسان فرد قائم وحده» يفتقد الصلة الروحية بربه» 
ويفتفد الصلة الإنسانية بأخيه» هذه الوحدة من أقسى معاول الهدم في نفسية الإنسان» 
وهي سبب رڻيسي من أسہاب القلق والاکتئاب , والدین الإسلامي يدرك حاجة الإنسان 
إلى الوشاثج الروحية» ومن م يدعوه إلى رحاب الله » ويشجعه على أن صل حباله به 
تعالى » بالذكر والاستغفار» والصلاة» وقراءة القرآن؛ ففى ذلك طماأنينة النفس وأي 
طمأنينة . 


[البقرة: ]۱۸١‏ . 
«دعوات المكروب. . اللهم رحمتك أرجوء فلا تكلني إلى نفسي طرفة عين› 
وأصلح لي شأني کله لا إلّه إلا أنت» [أخرجه أبو داود] . 
وعن سعد قال : قال رسول الله : 
«دعوة ذي النون إذ دعا ربه وهو في بطن الحوت: لا إلّه إلا أنت سبحانك إني 


A4 


كنت من الظالمين. لم يدع بها رجل مسلم في شيء قط إلا استجاب له» [رواه 
الترمذي] . 

وکان من دعائه به كما روى الإمام أحمد والشيخان عن أنس: 

«اللهم أني أعوذ بك من الهم والحزن» وأعوذ بك من العجز والكسل» وأعوذ 
بك من البخل والجبن» وأعوذ بك من غلبة الدين وقهر الرجال». 

وكان النبي ب إذا حزبه أمر» فزع إلى الصلاة» كيف لا والمولى جل وعلا 
يقول في محكم التنزيل : 

چ وا شکعی وا الوا لوو ہا کد لكشن لذن طني 
موأ ريم يلعو [البقرة: .]٤١ ٠٤٥‏ 

يقول عبد الله المبارك: 
E E E E N LEE E‏ 
وترك الذنوب حياة القلوب وخيرلنفسك عصيانها 

وهل هناك حاجة إلى تأكيد دور القرآن - إذا قرىء بتدبر المؤمن - في شفاء 
النفوس» بعد تأكيد خالق الكون. 


سے ل س e‏ وو سے س ر Ey‏ 


«#وننزلمنالقرءان‌ ماهوشفاء ورمة رنت ) [الإسراء: ۸۲]. 


< رہ ا 2 


[<4 : قصلت‎ COANE 


ذكرت بضع آيات وأحاديث في موضوع علاج النفس بالقرآن» وما هي إلا 
ملامح وإشارات» ويستطيع الطبيب المسلم أن يغوص في أعماق هذا الموضوع 
بقراءاته وتأملاته في كتاب الله » وسنة رسوله» وسیجد کنوزا دفينة » تحتاج إلى من 
يستخرجهاء وهي تمس موضوعاً من أخطر موضوعات لطب» وأجلها وأكثرها تعقيداء 
موضوع النفس البشرية. 

(ج) علاج الجسد والنفس معاً: 

وفي نهاية هذا الموضوع نعرض طرفاً ربط الإسلام بين النفس والجسد. عافية 


Ao 


الجسد لا تنفصل عن طمأنينة النفس» وهذه لا تنفصل عن مسلك الإنسان في دروب 
الحياة. 

يقول المصطفى يل : 

«من أصبح منکم آمناً في سربه» معافی في جسده» عنده قوت یومه» فکأنما 
حيزت له الدنیا بحذافیرها» [رواه الترمذي]. 

مريض الجسد كثيراً ما يعاني من اضطراب النفس» وفي علاج واحد منهما 
علاج للآحر» والأمر قبل وبعد بيد الله . 

وتاريخ الطب عند المسلمين الأوائل» الذين استقوا من نبع القرآن والسنة 
المحمدية» مليء باللمحات المضيئة في التصدي لعلاج النفس والجسد كوحدة واحدة 
متصلة الأطراف. 

يقول الرازي : 

(ينبغي للطبيب أن يوهم المريض أبداً بالصحة» ويرجّيه بها» وإن كان غير واثق 
بذلك» فمزاج الجسم تابع لأخلاق النفس)''٠.‏ 

ويقول ابن القيم في كتابه الطب النبوي“: 

(وقد علم أن الأرواح منتى قويت قويت النفس والطبيعة تعاونا على رفع الداء 
وقهره) . 

ویقول أيضاً: 

(کل طبیب لا يداوي العليل بتفقد قلبه وصلاحه» وتقوية روحه وقوته» بالصدق» 
وفعل الخيرء والإحسان» والإقہال على الله والدار الآخحرة» فليس بطبيب بل متطبب 
قاصر) . 

هذا التلاحم بين علاج الجسد والنفس › مع بساطة الوسائل في تلك الفترة» هو 
ما يفتقده الطب الحديث» على الرغم من التقدم التقني الذي أحرزه. 


A٦ 


النظر والحكمة ويربط بين الجسد والنفس من جانب» وبين الوقاية والعلاج من جانب 

آخحر» ومهما تقدمت العلوم الطبية في عصرنا الحديث» فلن تغنينا عن هذا التراث. 

وقد جمع الأستاذ الدكتور شوكت الشطي ٠"‏ صفات الطبيب الحاذق في الإسلام» كما 

ذكرها الأطباء العرب في مؤلفاتهم» نستعرضها باختصار مع إعادة ترتيبهاء والتعليق 

عليها : 

١‏ - على الطبيب الحاذق أن يلم بأسباب المرض» والظروف التي أحاطت به» بما 
في ذلك النظر في نوع المرض من أي الأمراض هو» ومن أي شيء حدث› 
والعلة الفاعلة التي كانت سبب حدوثه» والوقت الحاضر من فصول السنة وحال 
الهواء في وقت المرض . 

۲ الاهتمام بالمريض» وبقوته» والاختلاف الذي طرأً على بدنه» وعاداته» وبلده» 
وتربته . 

۳ أن لا يكون كل قصد الطبيب إزالة تلك العلة فقط» بل إزالتها على وجه يؤمن 
معه عدم حدوث أصعب منها. فمتى كانت إزالتها لا يؤمن معها حدوث علة 
أخحرى أصعب منهاء أبقاها على حالهاء وتلطيفها هو الواجب. 

٤‏ - أن يعالج بالأسهل فالأسهل» فلا ينتقل من العلاج» بالغذاء إلى الدواءء إلا عند 
تعذره» ولا ينتقل إلى الدواء المركب إلا عند تعذر الدواء البسيط. 

ه ‏ النظر في قوة الدواء ودرجته والموازنة بينها وبين قوة المريض . 


> أن ينظر في العلة» هل هي مما يمکن علاجها أولا؟ فإن لم يكن علاجها ممكناً 
حفظ صناعته وحرمته» ولا یحمله الطمع على علاج لا یفید شیئا. 


۷ أن يكون له خبرة باعتدال القلوب والأرواح» وأدويتهاء وذلك أصل عظيم في 
علاج الأبدان» فإن انفعال البدن وطبيعته وتأثير ذلك في النفس والقلب» أمر 
مشهور. والطبيب إذا كان عارفاً بأمراض القلب والروح وعلاجهاء كان هو 
الطبيب الكامل . والذي لا خبرة له بذلك وإن كان حاذقا في علاج الطبيعة 
وأحوال البدن فهو نصف طبيب. 


AY 


۸ التلطف بالمريض والرفق به كالتلطف بالصبي . 
٩‏ أن يستعمل أنواع العلاجات» ومنها العلاج بالتخييل . وإن لحذاق الأطباء في 
التخييل (أمورأ) لا يصل إليها الدواءء فالطبيب الحاذق يستعين على المرض 
٠١‏ على الطبيب أن يجعل علاجه وتدبيره داثراً على ستة أركان» حفظ الصحة 
الموجودة» ورد الصحة المفقودة بحسب الإمكان» وإزالة العلة أو تقليلهاء 
واحتمال أدنى المصلحتين لإزالة أعظمهماء وتقريب أدنى المصلحتين لتحصيل 
أعظمهما. فعلى هذه الأصول الستة مدار العلاج» وكل طبيب لا تكون هذه 
أمنيته التي يرجع إليها فليس بطبيب . 


## # * 


من هذه الكلمات نستخلص معانيّ عديدة يستحسن أن نقف عندها: 

| - كثير مما قيل يتصل بعلم الأوبئة (رعهاههءهام٤)‏ ومن ثم فالطبيب الحاذق ليس 
مطالباً فقط» بعلاج المرض» وإنما أيضاً عليه العناية بأسبابه» والقضاء عليه من 
جذوره. 

۲ - وعلى الطبيب الحاذق أن يعنى بالإنسان ككل» وليس فقط بعضوه المصاب» 
وهو ترديد لما نعرفه اليوم بالعلاج الشمولي (1ء ۲4م م۸ ءانا )H‏ . 

۴ - من واجب الطبيب أن يهتم بحاضر المريض ومستقبله» واضعاً في اعتباره 
تطورات المرض» والجوانب السلبية من العلاج. كما يجب عليه أن يحذر 
الطمع والرغبة في الكسب العاجل» والسعي وراء النجاح المادي. أو الشهرة 
على حساب مصلحة المريض. 

٤‏ س وهناك إشارات ذكية للتكامل الجسدي والنفسي للمسريض. فمن المعروف أن 
نسبة عالية من المرضى الذين يطلبون العلاج لأمراض جسدية» يشكون في 
نفس الوقت من متاعب نفسية قد تكون هي السبب وراء أدوائهم الجسدية» 
وكلنا يعرف علاقة الاضطراب النفسي بأمراض القلب والمعدة والشرايين 


A۸۸ 


والقولون والبول السكري والربو» وهي ما نسميه بالأمراض الجسدية _ النفسية. 
ه ‏ وما قيل عن التخييل (المقصود به الإيحاء) يذكرنا بأهمية التعامل مع المريض 

وطمأنته» واستعمال وسائل الإيبحاء معه» مما يساعده على تكوين صورة إيجابية 

لنفسه» وهو أمر ضروري لدعم أجهزة المناعة في الجسم» ومن المعروف أيضاً 

أن كثيراً من الأمراض» يستطيع الإنسان إلى حد بعيد - أن يتغلب عليها 

ویقاومها» إذا ما اطمأنت نفسه» وارتفعت معنویاته» وزادت ثقته في نفسه وفي 

طبیبه » بعد الله (سبحانه وتعالی) . 

ما أحرانا أن ندرس هذه القواعد الطبية في مدارسنا ومعاهدنا الطبية. لا أعني 
بذلك» حفظها وتكرارهاء والإجابة عليها في ورقة الامتحان. . وإنما أعني أن نتدارسها 
حتى تتحول لدينا إلى قيم وسلوك . 
۲ - الوقاية من المرض: 

الدين الإسلامي منهج حياة للمؤمن» يرسم له الطريق المستقيم» طريق الحق 
والخير والنور» ثم يطالبه بأن يسعى جهده لتحقيق الغرض من وجوده في الكون» عبادة 
الله » وجزء من عبادة الله عمارة الأرض . 

والدين الإسلامي ليس كما يظن البعض» ممن قصرت عندهم الرؤية» أنه دين 
تواكل واستسلام» وإنما هو دين إيجابي . الدين الإسلامي يطالب الصحيح أن بحافظ 
على صحته» ويحمله مسؤولية هذه المحافظة» كما يطالب المريض بالبحث عن 
الدواء» ويحثه على أن يتطبب. 


جد الطيب المسل اف كباب ا رة رسولة هله اظن الشمرلة اللي 
تقرن الوفاية بالعلاج» فيستطيع أن يستفيد منها في التوعية الصحية لكل من المريض 
اليح على السرا ارين جن قادن مشافقات المرن والح کي 
يحافظ على صحته» وينقي غوائل المرض. رفي مجتمعاتنا الإسلامبة لا شيء بمكن 
أن يقنع الناس» وينفذ إلى عقولهم وقلوبهم وضمائرهم» ويصحح من سلوكهم» مثل 
ا E‏ 


۸۹ 


ولما كنا في الصفحات السابقة» قد استعرضنا جوانب من الطب النبوي» في 
علاج الأمراض؛ فإننا نركز هنا على الوقاية من المرض» وقد اهتم بها الدين الإسلامي 
أكبر اهتمام وأشده. وعلى الباحث المستزيد أن يعود إلى المصدرين الكريمين› 
رسج فا ات واا خد راما ارج و هة لمر دات فر 
أولهما: أن يصل الطبيب علمه بالله سبحانه وتعالى » وثانيهما أن يستفيد من هذا النبع 
الثر في عمله خاصة في التوعية الصحية. 

الدين الإسلامي يطالب الإنسان أن بحافظ على صحتهء وأن يتخذ كل الأسباب 
للوقاية من المرض» وليضع أحدنا قائمة بعشرين مرضاً يعرفهاء ثم ليمعن النظر في 
أسبابها» سيجد أن الغالبية منها تعود إلى سلوك خاطىء» إما في الغذاءء أو الشراب» 
أو المعاملات» أو العلاقات الجنسية» أوعدم النظافة» أوإهمال أسباب الأمن 
والسلامة» أوعدم الفحص الطبي المنتظم» أو السكون وعدم الحركة. ومن ثم 
فالإسلام يهتم بالسلوك الصحيح للإنسان» ويشجع المسلم على اتخاذه بما يحفظ له 
صحته ويقيه من الأمراض» وسوف نستعرض هنا بضعة قواعد» يركز عليها الدين 
الإسلامي كأسس للوقاية من الأمراض هي : 

( أ ) المحافظة على الصحة: 

(ب) النظافة. 

(ج) الغذاء. 

(د) العفة. 

(ه) اجتناب الخمر والمخدرات . 

(و) قضايا أخرى. 


(أ) المحافظة على الصحة: 
يقولون في الأمثال: (الصحة تاج على رؤوس الأصحاء لا يراه إل المرضى). 


الصحة هي القاعدة» والمرض طارىء» يطرأ على الإنسانء وكما قلنا سابقاًء 
الغالبية العظمى من أسہاب المرض› ترجع إلى سلوك خحاطیء ینتهجه الإإنسان. 


۹۰ 


آخر صيحة نجدها الآن في مجال الرعاية الصحية» في الأمم الغربية» هي 
مؤسسسات المحافظة على |لصڊحىة )Health Maintenance Organizations)‏ » وھي 
مؤسسات ضخمة بدأت في الانتشار منذ السبعينات الميلادية» وفتحث أبواب الاشتراك 
فيها لملايين الأفرادء والفلسفة التي تقوم عليها هذه المؤسسات» هي العمل على 
الحفاظ على صحة الإنسان» قبل أن يدهمه المرض» فذلك أجدى وأفضل وأقل 
تكلفة» ووسائلها في ذلك التثقيف الصحي» أي توعية الناس بالأسلوب الصحيح في 
الحياة» إلى جانب التشخيص والعلاج المبكرين للأمراض . 


والإسلام دين الفطرة» له السبق في هذا الشأن» منذ مشات السنين» بأن بين 
للناس أهمية المحافظة على الصحة والبعاء عن أسباب المرض. يقول الإمام 
الشاطبی فى الموافقات : 

(الشريعة وضصعتٽت للمحافظة على الضروريات الخمس»› وهي : الدين› والنفس»› 
والسسل «العرض»» والمالء والعقل)» وثلاث من هذه الضرورات تتصل بصحة 
الإنسان» وهي النفس والنسل «العرض» والعقل . 

(حذ من صحتك لمرضك) [دکره البخاري] . 

وفي هذا القول عمق في الفكرء والذي نستطيع أن نفهمه هو لما كان المرض 
يعرض لاإنسان» ويغزوه عندما تقل مناعته الطبَعية» لأي سبب من الأسباب» فإن من 
واجب الإنسان الصحيح المعافى أن يحافظ على مناعته» ويقويها ويطورها بكل 
الوسائل : بالغذاء السليمء والرياضصة الكافيةء والهدوء النفسي » والابتعاد عن المؤثرات 
المرضية» حتى يدرأ عنه غائلة المرض. لو فهمنا هذه الحكمة بهذه الصورة فإنها تفتح 
لیا آفاقاً بعیده المدى» للتوعية الصحية› آهمها ن ينهج المرء نهجاً صحيحاً في 
حیاته . 

ألا تحمل الآية الكريمة التالية» من بين معانيهاء معنى يؤكد ضرورة أن يستقيم 
الإنسان في حياته» حتى بحافظ على نعمة الصحة. 


۹۱ 


فر ا 
ر ك سه ا عر ر وڈ و 3 
فإ ذلك بات اله ليك مرا عم آنمها عل فر مکی يروا ماشہ 4 
[الأنفال: .]٠۳‏ 
آلا يحمل الحديث النبوي الشريف التالي» من ضمن معانيه ضصرورة الحفاظ 
على الصحة» وعدم التعرض لأسباب المرض . 
قال الرسول ا : 
«وفِرَ من المجذوم فرارك من الأسد» [متفق عليه]. 
«اللهم ألهمني رشدي وأعذني من شر نفسي» [رواه الترمڏي] . 
والحديث: «اللهم إني أسألك الهدى والتقى والعفاف والغنى»ء مدخل لنقاش 
ضرورة تغلیب العقل على نوازع النفس وأهرائهاء إذا کانت هذه النوازع تحمل الأذى 
والمرضص لللانسان. 
الدين الإسلامي يقف بالإنسان عند حدود طاقته وقدراته» ولا يطالبه بأن 
الإجهاد الجسدي والنفسي تبديد لطاقة الإنسان» وفيه تقليل لمناعته» وفی هذا المنحی 
احترام من التشريع الإسلامي للانسان وأي احترام. 
ص سے ر کے سے ر ا کے : س سے € 
ډوماجعل کک ف الین ينحرج 4 [الحج : ۷۸]. 
ب ےر 
کف تسا لاوسعها 4 [البقرة: [YY‏ 


لسعلا لدی حرج وآ ارج كر ولال ريض ك 4 
[النور: ١“؛‏ والفتح : ۷[ 
ومن ڪان ميس ا اول سَمَرفَيِدٌ ا سا تاواخري [البقرة: .]٠۸١‏ 


۹۲ 


4 


دة أوسا سك 4 


.]۱۹١ [البقرة:‎ 

هله نماذج من الآيات الفرآنية والأحاديٹ النبوية» التي بستطيع الطبيب 
أو المثقف الصحى أن يستفيد منها فى توعية الناس» بأساليب الوقاية من المرض»› 
وحثهم على تحمل مسؤولياتهم كاملة في الحفاظ على الصحة. 
(ب) النظافة: 

کثیر من الأمراضص قد تصيیب الإنسان نتيجة إهماله النظافة» نظافة البدن» 
أو المأكلء أو المشرب» اق الما أو البيثة . أحشی لو استطردنا في صرب الأمثلة 
لاستخرق الأمر منا زمنأء بيد أن أمثلة قليلة قد تفى بالغرض. 

هنالك أمراضص الجهاز الهضمى› مشل الكوليراء والبلهارسيا» والأنكلستوماء 
والاسکارس› والزحار (الأميبا)» وأمراض الجلد» مثل الجرب» والقوہاءء والقرٍع › 
والدمامل» والتیتانوس › وأمراض العيون» مثل الحثر (الترالحوما)» وأمراض الدم» مشل 


التيفويد» والتيفوس» والطاعون» کل هله الأمراض وغیرها کثیر» یمکن اتقاء ویلاتها 


تعالوا نتذاكر معاً اهتمام الإسلام بالنظافة مما يساعد الطبيب» والممرضة 
والملفقفة الصحية» في | إعداد برامج ج التوعية. 

يوصينا الرسول بها بنظافة البدن: 

«خمس من الفطرة: الختان» والاستحداد» ونتف الإبط» وتقليم الأظفارء 
وقص الشارب» [رواه البخاري] . 

والشرع بأمرنا بالطهارة استعداداً للصلاة نؤديها حمس مرات في اليوم غير 
النوافل . 

a AG‏ ر وہ 4 ر 

امات اموا ادا یں الاو ایوا ریک وای 

إلى المرافق وام مس حوا ره وسک وا رج کڪ ال الكَينِ ۾ [المائدة: .]١‏ 


۹۳ 


ويقول الرسول ب : 


«من توضاً فأحسن الوضوء خرجت خطایاه من جسده حنی تخرج من تحت 


أظفاره» [متفق علیه] 


ويقول الرسول بلا : | 

«لا يحافظ على الوضوء إلا مؤمن» [رواه الدارمي]. 

ويوصينا بنظافة الفم فيقول 4ا : 

«السواك مطهرة للفم مرضاة للرب» [رواه ابن ماجه] . 

ويقول 4 : 

«لولا أن أشق على أمتي لأمرتهم بالسواك عند كل صلاة» [متفق عليه] . 
ويوصينا عليه الصلاة والسلام بنظافة اليد: 


«إذا استیقظ أحدكم من نومه فلا يدخل يده في الإناء حنى يغسلها ثلاث مرات 


فإن أحدكم لا يدري أين بالت يده أو أين کانت تطوف پده) [رواه ہو داود] . 


وإلى جانب الوضوء استعداداً للصلاةء هناك الاغتسال لأكثر من مناسبة. 
قول تعالی : 

وون کت جشباا هروا ) [المائدة: .]١‏ 

ويقول ب : 

«إذا جاء أحدكم الجمعة فليغتسل» [أخحرجه السائي] . 

ويوجهنا القرآن إلى طهارة الملبس : 

ونيابك طهر & رالمدثر: .]٤‏ 

وإلى نظافة البيئة : 


e ر ر‎ Ta ew 
.]٠١ : لوطي ريني لاط ايفيت والق يريت وركم السجود 4 [الحج‎ 


۹٤ 


ويقول يا : 
«اتقوا الملاعن الشلاث: البراز في الموارد وقارعة الطريق والظل» [رواه 
أبو داود]. 
وبقول ول : 
«اتقوا اللاعنين»» قالوا: وما اللاعنان يا رسول الله؟ قال: «الذي يتخلى فى طرق 
الناس أو ظلهم» [رواه ابو داود] . ٤‏ 
وقد نهى الرسول بل : 
«أن يبال في الماء الراكد» [رواه الخمسة]. 
ونعود فلقول إن الإسلام دين النظافة. 
(ج) الغذاء: 
يقول الله سہحانه وتعالى : 
وڪاواواغ روا ولا شرف يلمر [الاعراف: .]٣١‏ 
مع الإسراف تأتي السمنة» وما يتصل بها من أمراض القلب والشرايين» ويأني 
مرض السكر» وحصوة المرارة» وغير ذلك من الأمراض . 
قول اللي بي : 
«ما ملا آدمي وعاء شرا من بطن» بحسب اہن آدم أکلات بُقمن صلبه» فان کان 
لا محالة فاعلا» فثلث لطعامه» وثلث لشرابه» وثلث لنفسه» [رواه الترمذي]. 
وكان النبي بي في حياته مثالا للاعتدال في الطعامء بل للإقلال منه. 
وكما ينهي المشرع عن الإسراف في الطعام» يحرم علينا ألواناً من الطعام يعرف 
بعلمه نها ضارة ومؤذية» ويعرف العلماء والأطباء اليوم شيئاً من أضرارهاء وقد تتبدى 
لهم مستفبلا أشياء لا يعرفونها اليوم : 


4 
ارس سر و را سے at‏ رو ا ر ا 


م رس 4 سي ر رصح ور سے س لے 
حرمت علي الميتة والدم وتم الخنرير وما أهل لعير أله بء والمنْحيقة 


N ا‎ 


4۹٥ 


سرو سے اکر مے متو 


رف س ر رم و ص 
وا موود وا لمرد والطیحة مالسبع لا مادم وماذ بح عل لصب 4 
[المائدة: ۳]. 


فإذا تجاوزنا هذه المحرمات» نجد أن المولى سبحانه وتعالى » يبيج لنا أن ناکل 
من الطيبات التي أحلها لنا: 
کرای یکی ما 7 
طوكوأمكَاررَة ك اطا 4 [المائدة: ۸۸]. 
و الكت [المائدة: [٤‏ 


ويعترض المشرع على من ب يحرم على عباده الطيبات من الرزق› فهذا عطاء من 
عطاء الله , 


2 
سر ا 


وفلْمَحرم زية أو اليا 
ف الْحرةالدّتًا 4 [الأعراف: .]۳١‏ 
ر چ م س سے سر ر ھ رم 8 ر EE‏ 
یکا هاا لدینءامنوا لا مواطبت مال اله َه لَك 4 [المائدة: ۸۷]. 
ویفرصس الإسلام علينا الصيام» لحكمة يعلمها الله » وقد نعلم بعض جوانب هذه 
الحكمة» ومن هذه الجوانب» اَن الصوم بما فيه من إمساك عن الطعام» صحة 
للجسد» وصحة للنفس . 
(د) العفة: 
عبر العصور كانت الأمراض التناسلية مشل الزهري (ونااطمر؟) » والسيلان 
)Gonorrhe2(‏ » والقرحة الأكالة (i4هام«هطC)»‏ والتهاب المهبل بالدويبات المشعرة 
)Trichonones vaginalis)‏ » تصيبپ الناس بأضرار بالغة ومضاعفات خطيرة» وكل وقاية 
منها فاشلة إل بالفضيلة» بمعنى أن يتم الاتصال الزوجي في حدود العلاقة الزوجية 
الشرعية» وهذا ما أمر به الدين الحنيف الناس. 
r‏ / 203 ر 


ولادقريوا رگد ةرس سيلا 4 [الإسراء: ۳۲]. 


۹٦ 


t1 2‏ 5 مل 
«وولانقر ۳ بوا لفو ماھ متها ومابطر ‏ [الأنعام: .]١‏ 
وفي العقدين الأخيرين» من القرن العشرين» فوجىء البشر بوباء ما كان في 
الحسبان» وباء الإيدز «(AIDS)‏ يقول عله المدير العام لمنظمة الصحة العالمية» إنه 
وباء العصرء ويقدر عدد المصابين بعدوی المرض الآن ہنحو ٩‏ ملایین لسمة» ويقشدر 
آنه بحلول عام (۱۹۹°م)»› سيبلغ علد الذين سوفا تصیبهم عدوی المرض في العالم 
۵ مليون نسمة» وفي العصور القادمة سوف يتصدر مرض الإيدز قائمة الأمراض التى 
تؤدي إلى الوفاة في سن الشباب . ووباء الإيدز المميت يأئي أساساً من الاتصال 
الجسي غير المشروع خحاصة الشاذ منه. 
يقول الله تعالى في معرض الحدیثٹ عن آل لوط : 
ر Ae‏ ا رک ص آک٦‏ 2 
وولو دقري وء | e‏ > نجش کاسب قم بان 
آل 9 سرو سے ر 1 e‏ ر ا 
ا کے ابیت ل۵ ار کک الرجال وتقطعون الیل وتاتوک 
1 ا2ھ م 2 
ادیک لکت ا قری ےل أنتا اام بِعَدّابا إن 
e 1‏ 2 از د ART o‏ 
O‏ انصرن عل الوم المفریت ) 
[العنکبوٹ: ۲۸ ۳۰] 


8 


e 

وکا کا آر لکا ییا ساوک ارا رعا جار ین جيل 
مَنضودر € [هود: ۸۲]. 

ونهى النبي بلا عن هذا الشذوذ: 

«ملعون من أتى المرأة في دبرها» [رواه بو داود]. 

ويقول بل : 

«إٺ الله لا يستحي من الحق. لا تأتوا الساء في أدہارهن» [رواه أحمد]. 

وكأن نبي الله يستشرف الغيب عندما حدّث عن ماوراء شيوع الفاحشة 


۹۷ 


والمجاهرة بها من بلاء» هذه المجاهرة التي أصبحت ديدن المبثلين بها في أمم من 
الشرق والغرب . 

يقول بيا : 

«وما ظهرت الفاحشة في قوم حتى يعلنوا بها إلا فشى فيهم الطاعون» والأوجاع 
التي لم تكن في اسلائهم» [أحرجه ابن ماجه] . 

والطاعون في اللغة هو المرض الفتاك . 

الد ال ر كا ره ان ااا عل س ال اة من لاضن 
التناسلية» تلك هي تنمية المناعة الداحلية في الإنسان» وتثبيت الفضيلة في ضميره 
ووجدانه. 

قال تعالی : 


م 


وال [شزیرے شرا من شري وط واشھم کرک انگ کم إا 
ر ماصعو ل فل َرَت ا من ارهن وحفظن رهن وا 
TE E‏ [النور: .]١ ٠۳١‏ 

ويقول تعالی : 

وة آل ی ڪا مالساو إن افیا ها یالرل رى 


ر یر مر لر م ہدک مد و 


ف قلبهء مرض و فلن قول مروا 4 [الأحزاب : .[Y‏ 


ويقول تعالى : 
وتا اتی فلل رولوك وبتايك وساء الم AE‏ لك 
ادان یعرف کون وکا > راا 4 [الاحراب: e‏ 
وقال بي : 


«سبعة يظلهم الله في ظله يوم لا ظل إلا ظله»ء وأحد هؤلاء السبعة «رجل دعته 
امرأة ذات منصب وجمال» فقال: إني أخاف اله» [رواه البخاري]. 


۹۸ 


إذن غض النظرء وإدناء الجلابيب» وعدم الخضوع بالقول» هي الحصون 
الأولى التي تمنع الإثارة الجنسية» خارج إطار الزوجيةء ولو قدر لمثل هذه المبادىء 
أن تطبق» كما جاء بها الإسلام» لما سمعنا بملايين الحالات» من الأمراض التناسلية» 
تنتشر بين الشباب» ومئات الآلاف من حوادث الاعتداء الجنسي» تتم على مدار العام 
في بعض الدول. 

أما الخط الثاني » من خحططوط الدفاع ضد الأمراض التناسلية» فهو الزواج. 
والدين الحنيف يرغب عباده فيه . 

ہوم نایوان لی کن انش کم زوا لک وااو کم 
N‏ 

والنبي ب يرغب آمته في الزواج: 

«إذا خطب إليكم من ترضون دينه وخلقه فزوجوه» [رواه الترمذي]. 

ويقول يها : 

«يا معشر الشباب من استطاع منكم الباءة فليتزوج فإئه أغض للبصر وأحصن 
للفرج» ومن لم يستطع فعليه بالصوم فإنه له وجاء» [متفق عليه] . 

ويحضنا على اختيار الزوجة الصالحة: 

«الدنيا كلها متاع وخبر متاع الدنيا المرأة الصالحة» [رواه مسلم]. 

(ه) اجتناب الخمر والمخدرات : 

الدين الإسلامي يعرف ما للخمر من آثار ضارة بالجسم» حاصة إذا أدمنها 
الإنسان» ومن هنا فالإسلام لا يكتفي بالتوجيه نحو علاج المدمن» ولكنه يأتي للمشكلة 
من جذورها فيقطع دابرهاء وسبيله في هذا الحرم المغلف بالحكمة. 

كان المسلمون مع بداية دخولهم الإسلام» قريبي عهد بالجاهلية» وكانوا 
يمارسون بعض تقاليدهاء ومنها شرب الخمر» والإسلام يعرف أن الخمر ليس من 
السهل الإقلاع عنهاء ومن ثم فهو يتدرج في النهي عنها فبوضح للمسلمين في أول 
الأمر مساوئها بشكل عام» للتنبيه والتحذير. 


۹۹ 


قال تعالی : 
ےرا ر ےجرد کرم سا ےک ر رس چیو ا ای و ا دو 
لوك ی ال حمر ولمس قل فه ما إ تم ڪر ومتيع لتاس و إنمهما 
0 و ارقف 
ڪب رمن مهما 4 [البقرة: ۹]. 


ثم نراه ینھی المسلمين عن أن پقربوا الصلاة وهم سکاری» وبذلك حرم عليهم 
شرب الخمر فترات من اليوم» وکانت الخطرة الثانية › نحو التحريم . 


ثم في المرحلة الثالثةء ينهاهم عن الاقتراب منها البنةء هذا الأمر بالاجتناب هو 
أكثر وقعاً من النهي عن الشرب. 


قال تعالی : 
تاعا ايء اموا تما ا تعر ایی و اماب للم رجش ن عمل ايعان فا تيوه 


A‏ سم ر ا ری سر 7 ر 


r‏ ام 7 س aR:‏ ¢ 2 و ر ا کے ا ا 
لمکم لحو ل إتما ريد ألسيطن أنيوقع بتكم العدوة والبخضاةق افبروالميسر 


ص 
ر ر کے مور 


ر و رصا س سے و ت ام و ص 
ويصد ك عن ذد ر الله وعن لصاوو فهلأنم منمون ¢ [المائدة: .]٩١ ۹١‏ 

ما المعخدرات فلم تظهر ولم تنتشر إلا في عصور متأخرة» ومع آنه لم يات بها 
نص في القرآن الكريم أو السنةء إلا أن علماء المسلمين حرّموهاء استناداً على أن 
مضارّها الجسدية والنفسية» وتأثيرها على العقلء لا يقل إن لم يزد عن الخمر. 


پقول أبن تيمية رحمه الله : 

(وهذه الحشيشة فإن أول ما بلخنا أنها ظهرت بين المسلمين فى أواخر المائة 
السادسة أو السابعة» وكانت هذه الحشيشة الملعونة من أعظم المنكرات» وهي شر من 
الشراب المسكر من بعض الوجوه) . 


ويقول اا 

(وأما الحشيشة الملعونة المسكرة فهى بمنزلة غيرها من المسكرات والمسكر منها 
حرام باتفاق العلماء (". | 

قرأت قصة هزتني من الأعماق كما هزت راويها الدكتور عادل صادق» في 
کتابه «الإدمان. . . له علاج»'"» يقول الدكشور عادل صادق: بداية فهمي لمعنى 
كلمة إدمان كان منذ عشر سنوات حين جاءت لعيادتي فتاة صغيرة وجميلةء أنهت 
تعليمها الجامعي» وبدأت حياتها العملية» لتساند أسرتها التي بدأت أحوالها تتدهور 
مع دغر ادت ف ع الها کرت اا ای شل كرا مقا ان 
لكل آفراد الأسرة العيش في بحبوحة وهناء سنوات طويلة. 

ولأنها كانت صغيرة وجميلة» فقد وفقت لعمل في شركة ا و 
كبيراً كل شهر» استطاع أن يسد كل احتياجات الأسرة الأساسية. ولأنها كانت صغيرة 
وجميلة» فقد تعرضت لمداعبات غير بريشة» ونداءات صريحة من أحد أصحاب 
الشركة . . وحين فاض بها الأمر أخبرت أباها العليل» وكأنها تستحثه أن برأ من 
a Na E‏ 

وزادت أعباؤها المالية حين بدأ أبوها - سرا - يطالبها ببعض من مالها 
المتبقي . . وفي البداية أعطت ‏ خحجلة _ بسخاء» وخالطها شعور بالفرح والألم. . 
الفرح لأنها تسد دينها لوالدها. . والألم لأن الأيام أضعفت أباها» وجعلته يمد يده 
لابنته . واضطرت الأم أن تفصح لابنتها عن حقيقة علة أبيها. . أبوك مدمن أفيون» كل 
مرتبه » ونقود أخرى يستدينها بالإضافة إلى النقود التي يبتزها منك تذهب في شراء 
الخد 

وفاجأها أبوها يوماً في مقر عملها. كانت حالته غريبة» زائغ العيلين» مرتعش 
الوجه» متلعثم ا فت غر رااان اعرف ااا م فور رة 
جلیهات » وآقسمت له انها لا تحتفظ معها إلا بجنيه واحد. . فانهار وكان صاعقة هبطت 
على رأسه. . وفي لحظة استجمع بعض قواه» ربما لأن فكرة جهنمية عبرت برأسه» 
فقال لها بکلمات تحمل في طياتها کل معاني الخزي : ادخلي لمديرك واطلبي مله. 


۱۰١ 


وفهمت الفتاة الذكية المعاني المخزية في كلمات أبيها» وحطمها الصراع بين أن 
تستسلم» أو أن تترك عملها معرضة كل أفراد أسرتها للضياع والعار. . ولهذا جاءت 
للعيادة النفسية. 
المسلم من أضرار | لخمر والمخدرات. وكيف يمكن للطبيب أن يستفيد من هذا 

(و) قضایا أخرى: 
الإسلامي بالوقاية» من ذلك ما يتصل بالمرأة الحامل» والأم الوالدة» فالمرأة التي 
تتوالي لديها حالات الحمل والولادة» تسنهلك طاقتهاء وتعرض نفسها ومولودها 
للخطر» وأفضل وسيلة هي المباعدة بين الولادات عن طريق الإرضاع الطبيعي . 
والقرآن الكريم ينصح الام بإرضاع طفلها أمدة عامین . 

قال تعالی : 

ر ژر د E‏ و 2 ا 
لوالو لدت رضن أولدهن حون کن راد نیت آلر 4 
[البقرة: ۲۳۳]. 

هذا إلى جانب ما توفره الرضاعة الطبيعية من وقاية للرضيع من أمراض عديدة قد 
تنجم عن الإرضاع الصناعي أهمها الإسهال وسوء التغذية. 

والطب الحديث يقول لنا أن المرأة الحائض لو اتصل بها زوجها يصبح كلاهما 
عرضة للالتهابات» وذلك لاحتقان حوض المرأة من جهة» ولكثرة الإفرازات من جهة 
أخری . والقرآن الكريم سبق إلى هذه المعرفة» بمئاث السنين› ہما جاء فيه من آیات 
بیناٽ : 

قال تعالی : 

روتلك نامض ةلهو ٤‏ دی قاغازاوا هق المَحيض ولا روه 
ت ت ا اة E‏ 

يدا هرک من حیت مرک الله [البقرة : [YY‏ 


۲ 


والوقاية من بعض الأمراض المعدية تعتمد على عزل المريض عن الصحيح . 

يقول الرسول بلا : 

«لا ورد ممرض على مصح» [رواه مسلم]. 

ويقول بلا : 

«إذا سمعتم بالطاعون بأرض فلا تدخلوها وإذا وقع بأرض وأنتم بها فلا تخرجوا 
منها» [رواه البخاري] . 

حتى السلامة من الحوادث تطرق لها النبي بي في قوله: 

«إذا مر أحدكم في مسجدنا أوفي سوقنا ومعه نبل فليمسك على نصالها (أو قال 
فليقبض) بكفه أن يصيب أحداً من المسلمين منها شيء» [رواه البخاري]. 


وقوله بلا : 
«لا تترکوا النار في بيوتكم حين تنامون». 
وقوله ب 


«العجلة من الشيطان. والتأني من الله». 
کک الرحمة: 
الدين الإسلامي دين الرحمة بكل معانيها وأبعادهاء كيف لا وقد سمى الله 
سبحانه وتعالى نفسه بالرحمن الرحيم : 
امّبر 4. 


آل کن درت مت ال سیت ج نال ر 4 [الفانحة: ۲ء ۳]. 


اسشا 


كيف لا وفاتحة الكتاب تبدأً أول ما تبدأء بصفة الرحمة لله : 
سے مرم ا ج 
ورب اَذ ٍَ4 [الأنعام : .]٠۳۳‏ 


ر ص و ی فک رر سر وور سر چ E‏ 
وکوا فطل آلو ع ومنو مارک يابدا ) [النور: .]۲١‏ 


1۳ 


ل 
da 7‏ کے و ت ا ر ر رس کک کہ سے سس 2 2 
اک ای ویون اناقل سم علیکم کب رکم عل تفیه 


2 


38 

UN 

۹ 
E gr 


الرحمة 4 [الأنعام : .]٠٤‏ 
ر ص رر ٣‏ م ور س کے س ر ر سے ر کر 2 ووو 
وور لاع کت آلکتب یسا لکل شیو ره دی ورم وشریللمسلویت 4 
[النحل: ۸۹]. 


وبقول يله : 

لا تحقرن من المعروف شيا ولو أن تلق أخاك بوجه طلق» [رواه مسلم]. 

ويقول بلا : 

«ما كان الرفق في شيء إلا زانه» وما انتزع منه إلا شانه» [أخرجه مسلم 
والترمذي] . 


ويقول بل : 

«ليس منا من لم يرحم صغيرنا» [رواه البخاري]. 

کیف لا والنبي بيو يقول عن نفسه: 

«أنا محمد وأحمد والمقفى رالحاشر ونبي التوبة ونبي الرحمة» [رواه مسلم]. 

ولما كان على الطبيب المسلم أن بتخلق بخلق القرآن» وأن يهتدي بهدي نبي 
الرحمة» عليه أن یکون خا عطوفاًء یمسج بيده على ماسی الناس» ویخفف عنهم 
آلامهم . 

على الطبيب أن يكون رحيماً بمريضه» بكل ما تشتمل عليه معاني الرحمة» من 
حب وسلام وتجاوز عن الأخحطاء وحسن إصغاء . بالكلمة الطية› والفعل الطب . 

من معاني الرحمة أن يخفض الطبيب جناحه لمريضه؛ فلا يزهو عليه ولا 
ا 

يقول الله تعالى في تربيته لبي الهدى محمد کل : 


> عر سے اک سے سے بے رو 


و ولخفض جتاحكلمنأنبعك من اميت ¢ [الشعراء: .]٠٠١‏ 


4 


ويقول تعالى : 


ص سے و سے یی ال م ر 


ر اور ر لے ر ت ا وتم و و ےر ر 
ف مار حمر آله لنت لهم ول ركت فظاغليط القلب لا نفضوأمنحولك 4 
[آل عمران: .]۱١۹‏ 


ومن معاني الرحمة أن يكون قادرا على العطاءء دون أن يؤذي مريضه بالمنُ. 
يقول تعالى في خطابه للمؤمنین : 
مر چس ا کے ر روه اد د ص 7ں e‏ ر ا 

تايها الین ءامنوا لائبطلوا صدقتکم پالم ولد ی لدی فی مام راء 
a‏ س س وت ری دح عا 
الناس ولا يوين يال وا بۇر ا لاخر ¢ [البقرة: .]۲٠١‏ 

0 س کی کک مر صر س م رمرم لر ا رن 3 سے اہ U‏ 

و ولقد کرمناب ادم مله فی لبر وار وردفتهم م لطبت وفضلتهر 
م ا س ت ا 
عل ڪ ريمن خقتاتفض يلا ¢ [الإسراء: .]۷١‏ 

وكان من خلق الرسول الكريم» أن يحفظ كرامة من حوله؛ فکان إذا بلغه عن 
الرجل شيء لم يقل ما بال فلان قول کذا وکذاء ولکنه قول ما بال أقوام بقولون كذا 
وكذا, 

ومن معاني الرحمة أن يسکن روع مريضه» وأن پېعٹ في نفسه الطمأنينةء وأن 
ينقل إليه أخباراً تبهجه » وكلنا يعرف أن طمأنينة النفس عامل من عوامل الشفاء. 

يقول النبي بلا : 

«للا يحل لمسلم أن بروع مسلماً) [رواه بو داود] . 

ومن معاني الرحمة» أن يشير على مریضه پالتر خص» فيما لا يستطيع أداءء من 
شعائر وعبادات» فالمريض بقرحة المعدة» أو الاثلي عشر» أو مريض السكر» قد 
لا يستطيع الصوم» والإنسان الضعيف قد لا يتحمل مشقة الحج» وهذا يستدعي أن 
يكون الطبيب ملمُا ببعض جوانب الفقه الإسلامي التي تلزمه في عمله بالذات» حتى 
يستطیع ان یدلی بدلوه فی هذه المسائل . 


1.٥ 


يقول الرسول الكريم إلا : 
«إن اله پحب أن تؤتی رخصه کما یکره أن نؤتی معصینته) [ذکره أحمد في 
مسنده] , 


ومن معانی الرحمة آن يصفح عن مریضه» إذا صدرت منه إساءة خحاصة 
والمريض عادة في موقف الضعيف الذي تسهل إثارته . 


ت رر 


.]۱۹۹ : بالف وَآعَرضعن تهت 4 [الأعراف‎ ES 
.]١۳ اغف عَم اعاب اليرت ) [المائدة:‎ % 


و I‏ کک ك ا د اله أَحَسَنفادًا اأىبسك و 


EE r ص‎ 


رت م ا سر و ا ر I CR‏ ےم ت ا 
وکیا ا EE‏ 
[آل عمران: .]۱۳٤‏ 


ومن آپات الرحمة» أن یکون طلق الوجه» ت ا للأمور غير معسر» 
ولتكن قدوته في ذلك النبي اة فقد كان إذا بعث أحداً من أصحابه في بعض أمره» 
قال : 

ت 

«(بشر وا ولا تنفروا ويسروا ولا تعسروا» . 

ومن آيات الرحمة» أن لا يفرق بين مريض ومريض› لاحتلاف اللون» 

والرحمة لا تعني أن يشغل الطبيب نفسه بحالة مرضاه وآلامهم» في قيامه 
وقعوده» وفي ليله ونهاره , د آنه إذا تجاوز الحد المعقول فى مشاعره تعطلت إمکاناته› 
وفقد القدرة على العمل والإنتاج والتفكير السليم. 

وفي هذا الصدد يلخص سیجل " تجربته بقوله : 


۱۰٦ 


(إن الاهتمام غير المتميز المزعوم الذي تعلمناه سخافة. ونحن بدلا منه في 
حاجة إلى أن نتعلم الاهتمام المتعقل الذي يسمح بالتعبير عن المشاعر دون إضعاف 
القدرة على اتخاذ القرارات) . 

وعل هذا هو السر في عدم تصدي الطبيب _ في العادة - لعلاج أهله وذويه» إذ 
أنه في هذه الحالة يشخل بتقليب الرأي على وجوهه المختلفة» والتفكير الملح في 
تطورات المرض ومضاعفاته . مما قد يؤثر على قدرته على إعطاء القرار. وربما كان 
من رحمة الله أن الطبيب ليس لديه الوقت الكافي للانشغال المزمن بحالة مرضاه» 
فمريض يأتي ومريض يذهب . وتقلب صفحة من وراء صفحة في ذهن الطبيب . 

الرحمة التي يدعو إليها الدين الإسلامي» لا تقتصر على البشرء ولكن تتعداهم 
إلى الحيوان الأعجمي . 

يقول المصطفى يا : 

«إن الله کتب الإحسان على كسل شي فإذا قتلتم فأحسنوا القنلة» وإذا ذبحتم 
فاحسنوا الذبحة وليحد أحدكم شفرته وير ذببحته» [رواه مسلم]. 

ويقول 4 : 

«عذبت امرأة في هرة سجنتها حتى ماتت» فد حلت فيها النار» لا هي أطعمنها 
ولا سقتها إذ حبستهاء» ولا هي تركتها تأكل من خشاش الأرض» [رواه البخاري]. 
>٤‏ س طمأنة المريض: 

عندما يبعث الطبيب أو الممرض أو الممرضة أو أي من أفراد الفريق الصحي 
الطمأنينة في نفس المريض» فإن ذلك يساعده على سرعة البرء من مرضه» فالطمأنينة 
والسكينة يشدان من عزيمة المريض» ويرفعان من روحه المعنوية» ويقويان وسائل 
المناعة في جسمه. 

والأطباء يختلفون في تعاملهم مع المريض بمرض ميؤوس من شفائه. 


هناك من يطمئن المريض› ویشتح له طاقات الأمل ویرجيه بالشفاء» وقد یکذب 


وهناك من يراجه مريضه بالحقيقة سافرة» ويترك المريض يتفاعل مع الحدث» 
على أمل أن يتغلب على المشكلة ويواجهها. 

وهناك من يداري ویواري› ویتملص من الموققف . 

والإسلام هنا لا يضع حدوداً ضيقةء ولا يقف مواقف صابة» وإنما يطالب 
الطبيب أن يتصف بالحكمة» وأن يلس لكل حال لبوسها. 

فهناك المريض الذي قد ينهار وتنهار مقاومته» لو عرف أن مرضه لا یرجی برژه. 

وهناك المريض المؤمن القوي › الذي يستطيع أن یجابه قدره» بنفس مطمئنة 


والحمية . 

هذه حالات يختلف بعضها عن البعض الآخر. 

ولکن هناك قواعد أساسية» يرسمها لیا المنهمج الإسلامي» في مشل هذه 
الحالات . 

أول هذه القواعد «الصدق في القول» : 

يقول ي : 

«علیکم بالصدق فإن الصدق يهسدي إلى البرء وإن البر يهدي إلى الحلة» وما 
يزال الرجل يصدق ويتحرى الصدق حتى يكتب عند الله صديقأء وإياكم والكذب» 
فإن الكذبَ يهدي إلى الفجور» وإن الفجور يهدي إلى النار» وما يزال الرجل يكذب 
ويتحرى الكذب حتى يكتب عند الله كذاباً» [رواه البخاري ومسلم وأبو داود 

علم هذا عند الله وإنما هو الصدق في شرح المشكلة المرضية» ولیس في 
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هناك صدق فج جاف» لا يٻالي مشاعر المريض رأحاسيسه . 

زهناك ضدق لخ اة وال هة وداه الان الف والقوؤل الخسن: 

هناك الطبيب الذي ينقل تشخيص المرضى إلى مريضه وذويه» وكأنه آلة مبرمجة 
(روبوت) ينقله بقلب جاف» ونفس غليظة» ولسان لا يبالي أين تقع الألفاظ من نفس 
الخ 

ولعلّه من الحكمة بمكان أن يعتمد الطبيب في مصارحته للمريض على 
العموميات» بمعنى أن لا يخوض في التفاصيل» وإنما يكتفي بالخطوط العريضة. . 
فإذا كان _ على سبيل المثال ‏ يعالج مريضاً يحتاج إلى عملية زراعة قلب» يستطيع 
الطبيب أن يخبر مريضه بأن هذه العملية عموماً ناجحة» وأنها أجريت مثات المرات في 
أنحاء العالم» ومع هذا فهي كأي عملية كبرى لا تخلو من احتمال المضاعفات» ولكن 
حتى المضاعفات يمكن التصرف حيالها. والطبيب هنا لا يقول إلا حقا» وهو في نفس 
الوقت يبعث الطمأنينة في قلب مریضه» ویفتح أمامه طاقات الأمل بغير خداع . أما إذا 
كانت هناك مضاعفات حقيقية متوقعة» فيستحسن أن يشرحها الطبيب بوضوح كاف 
لأهل المريض» ذلك حتى لا يؤاخحذ الطبيب على إهماله أو تقصيره فيما لو حدثت هذه 
المضاعفات فيما بعد. كما أن عليهم أن يشاركوا في وضع القرار لإجراء العملية» 
أو عدم إجرائها بوضوح رؤية . 


على الطبيب أن يمضي وقتاً كافياً مع المريض وأهل المريض» وهو بهذا يحقق 
أحد الجوانب الأساسية في العلاج ذلك إذا ما نظرنا إلى المريض على أنه جسد وعقل 
ونفس. . وإذا ما نظرنا إلى الصحة على أنها التكامل الجسدي والعقلي والنفسي › 
وليست مجرد الخلو من المرض. 

أعرف مريضاً توفي إثر عملية جراحية» ولأن طبيبه لم يراع الحالة النفسية لأهل 
المريض» ولم يعطهم القدر الكافي من وقته» حمل أهل ومرن ا 
للطبيب» إذ اعتقدوا أنه أهمل مريضهم» وراحوا يتحدثون عنه ہما يسوء. 

الطبيب الحكيم » هو الذي يقتدي بخلق الرسول الكريم في تعامله مع الناس. 


۱۹ 


هذا هو السلوك الذي يتغيه منا الدين الإسلامي. 

يقول تعالى : 

َد مدان کہ ف سول ا E‏ حسكَة 4 [الأحزاب: .]١١‏ 

يريد المنهج الإسلامي من الطبيب أن يبشر مريضه ولا ينفره. 

ويقول بل : 

«یسروا ولا تعسروا» وبشروا ولا تنفروا» [رواه البخاري] . 

ويريد الإسلام من الطبيب» أو ممن يعنى بالمريض» أن يستقيم لسانه» وأن 
را 


يقول يي : 

«(لا یستقیم إیمان عبد حتی یستقیم قلبه» ولا یستقیم قلبه حتی یستقیم لسانه» 
[رواه أحمد]. 

ویقول تعالی : 

موقل باد قو واا هى اسن 4 [الإسراء: ٣ه].‏ 

ویقول تعالی : 


A‏ لز ”رح رم الس راع ی کر 


# فول معروف ومعفرة IEEE E‏ وای ا 
[البقرة: .]۲١۳‏ 


الدفء والأمل فى نفس المريض . 

قال ا : 

الا ترف نالروف فا رلو انى احا رة ر ا 
ومسلم والترمذدي] . 
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وقال عليه الصلاة والسّلام: 

(... وتبسمك في وجه أخيك صدقة. . .) الحديث. 

يريد الدين الإسلامي ممن يعنى بالمريض أن يلمسه برفق؛ فاللمسة الحانيةء قد 
تفعل في نفس المريض» ما لا تفعله ألف كلمة. 

روي عن النبي بل أن رجلا شکا إليه قسوة قلبه» فقال له الرسول الكريم : 

«امسح رأس اليتيم وأطعم المسكين» [رواه أحمد]. 


يريد الدين الإسلامي من الطبيب» أو ممن يقوم مقامه» آن يصوغ عباراته 
ارک ا 

يقول الرسول الكريم 4 : 

7 تزع الرحمة ل من شقي» [رواه بو داود]. 

وإذن فطمأنة المريض» كما يريدها الدين الإسلامي» يجب أن تتصف بالصدق» 
ولكنه الصدق المغلف بالحكمة والرحمة» والقول الحسن» مما يبعث في نفس 
المريض الطمأنينة» ويعلقه بحبال الأمل» ويرجيه خيراً. 
ت تحمل المسؤولية : 

هناك جوانب عديدة» من مسؤولية الطبيب حيال مريضه» ذكرنا بعضها فيما 
تقدم » ونركز هنا على أربعة جوانب: 

5 یکرت متشا لله رفة: 

(ب) أن يصون لمریضه حرمته وعرضه وماله . 

(ج) آن یکتم سر مریضه. 

( د ) أن لا يتسبب في أذی مریضه أو قتله. 
(أ) أن يكون متقناً لعلمه وفنه : 

يجب على الطبيب أن يقدم لمريضه أفضل رعاية صحية ممكنة» والإسلام يحث 


۱۱۱ 


| لطبيب على أن یحذڏق صناعته ويتقنها»› وقد | ستعرضنا ذلك في الفصل الشالٹث» 
ونكتفى هنا بالتذكير بالحديثين الشريفين . 

يقول و : 

«إن اله يحب إذا عمل أحدكم عملا أن يتقنه» [أخرجه البيهقي] . 


ويقول ل : 
«من تطبب ولم يعلم منه الطب قبل ذلك فهو ضامن» [أخحرجه أبو داود واللسائي 


وإذن فحذق الطبيب لعلمه وإتقانه لعمله أمر واجب وهي مسؤولية عليه أن 

(ب) أن يصون لمریض حرمته وعرضه وماله : 

دافا غ ها الات فا ی دا اک ما جات ن 
الموضوع لأهميته . 

قال النبي يلا : 

«فإن دماءكم وأموالكم وأعراضكم عليكم حرام كحرمة يومكم هذا في شهركم 
هذا» [رواه البخاري]. 

هذه الكلمات الجامعة المنذرةء التي قالها النبي ب في خطبة الوداع» تشتمل 
على قاعدة أساسية» من قواعد الدين الإسلامي» صون الأموال» والدماء. والأعراض› 
ومن کالطبیب في صلته بمریضه» واطلاعه على أسراره» وغشیانه بیته» مطالب بصون 
الدماء والأموال والأعراض . وإذن هى مسؤولية ثقيلة ملقاة على عاتقهء وليس هناك 
قسم من الأقسام الطبية المتعارف ا منذ عهد أبو قراط إلى يومنا هذاء يقارب هذه 
الكلمات الموجزة المعبرة» التي تضع الإنسان طبيباً كان أو غير طبيب» أمام مسؤوليته 
في الحفاظ على حقوق الآخرين. 

من واجب الطبيب أن لا يخلو بامرآة أجنبية» وعليه أن يحتاط لذلك» بأن يكون 
معه وقت الكشف على مريضته أحد من ذوي قرباهاء أومن المساعدات الطبيات. 
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يقول ل : 

«إياك والخلوة بالنساءء والذي نفسي بيده ما خلا رجل بامرأة إل وكان الشيطان 
ثالٹهما» [رواه الترمذي] . 

على الطبيب أن يبتعد عن مواطن الشبهات» حماية لنفسه من الزلل. 

يقول الرسول الكريم يل : 

«من حام حول الحمى يوشك أن يقع فيه» [متفق عليه] . 

ویقول واد : 

«الحلال بين والحرام بين وبينهما أمور مشتبهات لا يعلمها كثير من الناس» فمن 
ا ٌو ۹ ۳3 
اتقى الشبهات فقد استبرأً لعرضه ودينه» [رواه البخاري ومسلم]. 

ويحذر (الرازي ٠)‏ الطبيب» من اَن يجرب دوأءه في مسررضه وهو جاهل به» 
فیقول : 

(فأعلی درجاثت هؤلاء (الأطباء) الذين ل يرجعون إلى أصول الصناعة» أنهم 
ينظرون في الكتب» فيستعملون منها العلاجات» ولپسوا يعلمون أن الأشياء الموجودة 
فيها ليست هي أشياء تستعمل بأعينهاء» بل هي مقالات جلدت ليحتذى عليها تعلم 
الصناعة) . 

وهي إشارة ذكية لمن يفتصر علمه على الكتب يستذكرها ويفتي بما فيها. كما 
يحذرنا من أدعياء الطب» وما يسببونه من أضرار للمرض» خاصة الجهلة والعوام 

ويحدثنا الرازي عن تجربة شخصية له فيقول: 

(دحلت مرة قرية» مجتازاً بها فبقيت هناك أياماً» فرأيت شيخاً كان بحضرة باب 
مسجده بالغداة قوارير الماء» فكان يأمر بأشياء كما يتفق له» ويخطر بباله» ويجري 
على لسانه. فسألتهم عن حاله» فقالوا: إن له كتباً كثيرة في الطب» وقد عرف طباعنا 
بالتجربة . فقتل الشقي بعلاجه المنكر - من مدة ما كنت هناك _ عدداً من الناس. 
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وعجبت من غباوتهم وشقاوته» ومن جهالتهم وجرأته» ولو حليت المرض والطبيعة ولم 
تعالج البتة» لكان خيرأً لهم» وأعود عليهم من أن يستشفى بمثل ذلك الطبيب). 

صورة هذا الطبيب الدعي الدجال» التي رسمها الرازي» تتراءى لي وأنا أنظر 
إلى الطبيب الدجال في عصرنا هذاء وهو يتكسب بطبه» قبل أن يراعي مصلحة 
المريض . نراه يأمر بفحوصات طبية ليس لها داع» ويصف أنواعاً من الدواء لا تفيدء 
وا ی و ا وک و و 
المستشفى ويجري له عملية جراحية دونما حاجة. والأمثلة على ذلك كثيرة ولا 
تحصی . 

جاءتني ذات مرة مريضة وهي في غاية من القلق والخوف. بعد أن فحصتها 
طبيبة » وأشارت عليها بإجراء عملية» وعندما بحثت الأمر» وجدت أن العلاج الطبي 
يکفي » وليس ثمة داع للعملية الجراحية» وما قد تحتويه من مخاطر. وكادت أخحرى أن 
تقضي نحبها من نزيف حاد» بعد الولادةء ولم يسعفها الطبيب إل بعد أن قبض مبلغاً 
من المال لم يکن من حقه» فهو يعمل في مستشفى حکومي . وعندما كنت طالباً في 
كلية الطب كنت وزملائي نذهب» إذا ما احتجنا إلى نظارة طبية» إلى أخحصائي في 
أمراضص العيون. . أستاذ في كلية الطب» له اسم يدوي كالطبلء فما كان أحدنا يغلت 
ن ب ا ن جر ا ا وکت لل اشا ويكفيك أن تعرف أن 
٩‏ من سکان الشرق lG a‏ لا تضره 
في شيء» إن بقيت إلى آخر الدهر. بيد أن إزالتها تفيد جيب الطبيب!! 


ومن المعروف. أن أكثر الأمراض العارضة التي تصيب الإنسان» يمكنه أن 
يتغلب عليها ‏ پاذن الله بالمناعة الذاتية» وبشيء من الحمية والرياضة» والبعد عن 
سبب المرض› دون اللجوء إلى الدواء. يندرج تحت هل الأدواء» كثير من أمراض 
الجهاز الهضمي ٠‏ والجهاز التنفسي» وأمراض الحساسية» والاضطراب النفسي» وآلام 
الرأس» والعضلات» والمفاصل. . ومع هذا فهناك فئات من الأطباء لا تتورع عن أن 
تستفيد من هذه الأمراض العارضةء وتملا جيوبها بالأموال» بما تصفه من أدوية لا فائدة 
من وراثها ولا جدوی! 


114 


(ج) أن يكتم السر: 

يجب على الطبيب أن يكتم سر مريضه» إلا إذا أخحل بمصلحة المريض 
والمجتمع» والطبيب عندما يحفظ سر مريضه» يدعوه إلى الاطمئنان إليه» والإفضاء 
بدخيلة نفسه» والتخلص مما يرهقه من همرم . 

يقول البي بي : 

«المستشار مؤتمن» [أخحرجه الترمذي وابن ماجه]. 

وفي نصيحة يوجهها الرازي لتلميذه. . يقول: 

(اعلم يا بني أنه ينبغي للطبيب أن يكون رفيقاً بالناس» حافظاً لغيهم» كتوما 
لأسرارهم» سیما أسرار مخدومه» فإنه رہما يكون ببعض الناس من المرض ما يكتمه 
من حص الناس به» مثل آبيه» وأمه وولده» وإنما یکتمونه حصوصياتهم » ويفشونه إلى 
الطبيب ضرورة» وإذا عالج م سان آواچواربة او غلمانه ادا افیجب أن بخفظ 
طرفه» ولا يجاوز موضع العلة). 

أما إذا أضر كتمان السر بالمصلحة العامة أو مصلحة المريض فهناك قاعدة 
(لا ضرر ولا ضرار)» ونضرب أمثلة لذلك إصابة المريض بہمرض لا يرجى شفائه› 
مما يترتب عليه ضرورة ترتيب أحوال المريض وأهلهء أوأن يكون قد شارك في جرم 
يترتب عليه حقوق للآخرين كالقتل مثلا. في مثل هذه الأحوال يجب على الطبيب أن 
يكون حكيماً في تصرفه بما يضمن المصلحة ويدفع الضرر» وان پهتدي في سلوكه 
بهدي القرآن والسنة» وإجماع المسلمين وضميره. 

يقول بل : 

«البر ما سكنت إليه النفس واطمأن إليه القلب» والإثم ما لم تسكن إليه النفس 
ولم يطمثن إليه القلب وإن أفتاك المفتون» [رواه أحمد]. 

وقد كتب الكثيرون عن قضية كتمان الطبيب المسلم للسر» وهي قضية تتعدد 
فيها وجهات النظر» وتبرز فيها تساؤلات» من أهمها: ماذا لو تعارض مبدأ كتمان السر 
مع مصلحة المريض. أو المصلحة العامة؟. وقد استعرض هذا الموضوع بشيء من 
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التفصيل» في مداولات المؤتمر الذي عقدته وزارة الصحة في الكويت» عام ۱۹۸۷م» 
بعنوان : «الرؤية الإسلامية لبعض الممارسات الطبية»“"". 

( د ) أن لا يتسبب الطبيب في أذى مريضه أو قتله: 

وذلك إما عن جهل أ و إهمال أو عمد ولنا عودة إلى الحديث الشريف : 

«من تطبب ولم يعلم منه الطب قبل ذلك فهو ضامن» . 

وقد تحدث الفقهاء والأطباء کثیراً عن مدی مسؤولية الطبيب الجاهل› والبیحث 
یضیق عن مداه فی تابنا هذا؛ فمن شاء له آن يرجح إلى الموضوع في مظانه» ومن 
ذلك فصل (تضمين من طب الناس وهو جاهل بالطب) في الطب النبوي لابن قيم 
الجوزية. 

بيد أن ألآراء لتقي حول مسؤولية الطبيب المهمل أو المتعمد» فهو في هذه 
الحالة غير معفى من مسؤوليته 2 لقول الله سبحانه وتعالی : 


مح سے 


چوا تلوأ اللفس الیرم لا با الح 4 [الإسراء : [YY‏ 
وقوله تعالی : 
يناج ل لك ڪتبتاعل ب بی إسرویل أ ا رمن تل فسا بعر تفس أوسا 


فار e E‏ او و ی اما کےا کس اا 

[YY yT 

هنالك حالات» قد یخطیء فیها الطبیب وجل من لا يبخطىء _ بالرغم مما 
بڏذل من جهد» وفي مئل هذه الحالة» یدرس الأمر على ضصوء الواقع» ویبت فيه بما 
يحقتق العدالة للطرفين» الطبيب وذوي المريض. 

يقول تعالی وهو أرحم الراحمين › والمطلع على ضعف عباده» وقصورهم 
البشري : 

رہ رر کو س E 2r‏ ود و 
و لمکم جاح فیما خط آم بد وماعد ت قلوبکہ 4 


[الأحزاب : ]. 


کر ل م ا کے اک ےک ع ہے می ےہ و 
#وما ت لمو من ان د مومتاإ لاخطا ومن‌فئل مؤمتاخطا فت رر 
م o‏ 
e‏ ۴ کو o‏ ڃِ e‏ م E‏ 
رقب ة موم ودي مَسَلمَةَالك آهلوء! ن صد فوا 4 [الساء: .]۹١‏ 


ويقول الرسول الكريم يلا : 

«إن الله وضع عن أمني الخطأً والنسيان وما استكرهوا عليه» [أخرجه الحاكم 
النريف الشديد الذي يستحيل إيقافه» في مثل هذه الأحوال» يدرس الأمر أيضاً على 
ضوء الوقائع والأحداث› والله تعالى يعطينا القاعدة» التي نرتكز عليها في أحكامنا. 

r KT AF س و‎ 

فمن أضطرعيرجاع ولاعاو فلم عليه 4 [البقرة: ۱۷۳]. 

ولأطبائنا القدامى آراء سديدة فی تحدید مسؤولية الطبيب. جاء فی معالم القربة 
فی أحكام الحسرة(") : 

(فإذا مات المريض حضر أولیاؤه» عند الحكيم المشهرر المقدم على الأطباء 
وشيخهم» وعرضوا عليه النسخة التي كتبها لهم الطبيب» فإن رآها على مقتضى 
الحكمة وصناعة الطب» من غير تفريط ولا تقصير من الطبيب أعلمهم» وإن رأى الأمر 
حلاف ذلك قال لهم خذوا دية صاحبكم من الطبيب؛ فإنه هو الذي قتله لسوء 
صناعته وتفریطه) . 

وقد عني الأطباء المرب في العصرين الأموي والعباسي بالتاليف في موضوع 
علاقة الطبيب بالمريض . ومضوا في ذلك شوطاً بعيداًء يترازى مع الإنجازات التي 
مخطوط لکتاب (أدب الطبيب) لإسحاق بن علي الرهاوي*ء الذي عاش في القرن 
الثالث. والكتاب مقسم إلى عشرين باباً» من أهمها المباحث التي تتصل بالأمانة» 
والاعتقادء اللذين یجب أن يکون الطبيب علیهماء والآداب التي يصلح بها نفسه 
وأحلاقه. 


11۷ 


وقد أسهم الرازي» وابن سيناء وصلاح الدين الحموي» وعبد الملك بن زهرء 
وغيرهم من الأطباء المسلمين» بقدر واف في هذا الموضوع» كما أن بعضهم كتب في 
أدب العليل . 

وننهي هذا الفصل بكلمة عن القسم الطبي» الذي اعتاد خريجو كليات الطب 
آن يؤدوه في حفلات التخرج . . ومن المعروف أن أول من صاغه أبقراط» وهناك من 
يرى أن قدماء المصريين قد سبقوه إليه» وفي هذا القسم يلتزم الطبيب بمجموعة من 
الآداب والسلوك في ممارساته لمهنة الطب. ثم تطورت فكرة القسم وأسلوبه عبر 
التاريخ . وقد ترجم هذا القسم في العصر العباسي وإن لم تخل صيغته آنذاك من شيء 

من الوثنية. ولا زال القسم يؤدى في كثير من كليات الطب في أنحاء العالم مع اختلاف 

في النصوص. ولعل القسم الذي وضعته كلية الطب والعلوم الطبية بجامعة الملك 
فيصل» يحمل كثيراً من المعاني السامية التي أرجو أن يتصف بها طبيبنا المسلم . 

والذي نريد أن نقوله أن العبرة ليست بقسم يؤديه الطبيب» وقد يذهب أدراج 
الريح » ولكن العبرة هي أن يثقف الطبيب بالثقافة الإسلامية» ویتربی على أحلاقها 
الإسلامية» حتی تصبح bs‏ من کیانه ومعتقداته» ولا تعود کلمات یتشدق بها. 


الطبي لأبقراط : 
اسم ابول | الطبيب› e‏ وهي جا» وبانیسیا» وأشهد - جميع الآلهة 
أن أعز من علمني هذا الفن كمعزني لوالدي» وأشركه معاشي » ون احتاج 
فأقاسمه مالي » وأعتبر ذريته کخحوتي › أعلمهم هذا الفن دون أجر أو شرط . 


سوف آبوح لأولادي » وأولاد من علملي » و التلاميذ الذين فيدوا أنفسهم» 
ووافقرا على قواعد المهنة. لھؤلاء دول غیرهم ‏ نوامیسها ووصایاها, 

وأقسم آن اشير على مرضاي بالنظام الذي أرى على قدر استطاعتي 
وإدراكي ‏ أنه هو الأنفع لهم في الغذاء والدواءء وأمتنم عن كل ما هو ضار ومؤذ. 
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سوف لا أصف دواء قتالء أو أنصح بما قد يسبب الموت إرضاء لأحد ولا 
أعطي امرأة فرزجة مجهضة» بل سوف أديم طهارة حياتي وفني . 

ألا أخصي الأشخاص الذين يعملون تحت الأحجار» ولكنى سأترك ذلك لمن 
يمارسون هذا س ۰ 

سوف لا أستخرج حصاة من مريض» وإن ظهر المرض فيه» بل أترك هذه 
العملية ليقوم بها الممارسون المختصون بهذا الفن. 

وفي أي منزل أدخله» سيكون هدفي منفعة المريض» وسوف أكف عن أي عمل 
RES‏ أو الفساد عمداء مبعداً عن کل ما یشین› اتو فا عن ملذات 
حب النساء والرجال أحراراً أم عبيداً. 

وسوف أحتفظ بکل ما أراه أو آسمعه من أسرار الناس» التی ينبغى أن لا أكشف 
ما لا يجب ذكره» مما تصل معرفتي ليه في حدود مهنتي eT‏ اوق مخالطتي 
ار م الان ل اکت را 

وما دمت باقياً على قسمي هذاء» غير حانث به» فليكن جزائي التمتع بالحياة 
وممارسة فني» مبجلا من جمیم الناس على مر العصورء» أما إذا انتهكت هذا القسم 
وحنشت به» فلیکن جزائي عكس ذلك» . 


القسّم الطبي بجامعة الملك فيصل : 
«أقسم بالله العظيم : 
کان أراقب الله في السر والعلن . . 
وان أخحدم متي ووطني ومليكي بكل أمانة وإخلاص . 


- وأن أبذل وسعي» وأسخر علمي» لصون حياة الإنسان في كافة آطوارهاء 


وأن أحفظ للناس كراماتهم وحرماتهم » وأستر عوراتهم وأكتم أسرارهم. 
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- وأن أقدم رعايتي الطبية للناس جميعاً. . القريب والبعيد» والصالح 
والخاطىء والصديق والعدو. 

- وأن أثابر على طلب العلم. . موقراً من علمني» ومعلماً من يصغرني . . أخاً 
لزملائي في المهن الطبية. . متعاوناً على البر والتقوى. . نقياً مما يشيئني أمام الله 
ورسوله والمؤمنین . 

والله على ما أقول شهید» . 


1۲۰ 


يقول زهیر بن آبي سلمی : 
ومن يك ذا فضل فيبخل بفضله على قومه يستغن عنه ويذمم 

نحن نتحدث هنا عن الطبيب وكل من يعمل في مجال الرعاية الصحية» نتحدث 
عن أحدهم بوصفه إنساناً نال حظأً من الثقافة والتعليم» EY EY‏ 
عن قرب مشاكل البيئة من حوله» مما يهيئه لأن يقوم بدور قيادي في إصلاح مجتمعه» 
وهو دور أكثر بُعداً وشمولية مما لو اقتصر على علاج المرضى» حاصة إذا ما تذكرنا 
تعريف الصحة» الذي وضعته منظمة الصحة العالمية» بأنها (التكامل الجسدي 
والعقلي والنفسي والاجتماعي » وليست مجرد الخلو من الأمراض). 

دور الطبيب في الحفاظ على الصحة» يذهب إلى أبعد من علاج المرضى» إلى 
المشاركة في الارتفاع بالمستوى الصحي لأفراد المجتمع› جسدياء وعقلياًء ونفسيا» 
واجتماعياً» وهو دور يجب أن يكون العامل في المجال الصحي مهيئا له» من خلال 
دراسته وتدريبه . وللأسف الشديد» نجد أن ا کلیات الاب والمعاهد الطبية» 
لا تهيىء الدارسين فيها لهذا الدور. بالإضافة إلى كل ذلك على كل من يتصدى 
للخدمة الصحية» أن يتهيأ لهذا الدور بتربية نفسه» وتهذيبهاء وإعدادها للاضطلاع به. 

الدين الإسلامي عالطا ورن ا اكد الیب و لا خرن على 
أن يهيُىء نفسه لهذا الدور» يضيء له الطريق» ويضع له علامات يستدل بها في 
مسیرنه . 
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واستعداداتهء في إصلاح المجتمع» ماالذي نريد منه أن يكون؟ ما هي بضاعته؟ 
ما هي الصفات التي يجب أن تميزه؟ الموضوع ذو أطراف مترامية» ولكننا نستطيع أن 
نركز على أهمها. 

أول : أن يكون مؤمناً بدوره في إصلاح المجتمع» وهنا قد يثار سؤال؟ ولماا 
الطبيب؟ . . ألا يكفيه أن يشتخل بعلاج مرضاه؟ والإجابة على ذلك: هي أن مسؤولية 
الإسهام في إصلاح المجتمع » ليست قاصرة على الطبيب وحده» وإنما تشمل كل فرد 
في المجتمع» وبالأحص أولئك الذين حضوا بتعليم عال» ومكانة اجتماعية» ووفرة 
اقتصادية » وقدرة على التأثير على الناس . والطبيب عادة تتوفر لديه أكثر هذه الجوانب» 
إن لم یکن کلهاء وإذن فهو مطالب بان یکون له دور قيادي في إصلاح المجتمع . 

ثانياً : أن تتوفر لديه صفات شخصية» تؤهله للقيام بهذا الدور» هذه الصفات قد 
لاا تولد معه» ولکن بإمكانه أن ينميهاء بالتدريب والتهذيب» خاصة إذا آمن بأنه يجب 
أن لا يعيش هذه الحياةء لينجح مادياً أو اجتماعياً فقط» أو ليعالج مرضاه فقط» ولكن 
عليه أن يسهم في ناء مجتمعه» کإنسان مسۋول . 


: س دور الطبيب في إصلاح المجتمع‎ ١ 


هل ترانا نطلب من الطبیب الکثير» عندما نطلب منه أن يكون إلى جانب تطبيبه 
لمرضاه مصلحاً اجتماعيا؟! هناك من يقول ما لي ولاإصلاح» أنا طبيب لي مرضاي 
أرعاهم» ولي حياتي الخاصة أعيشهاء ولي أسرني أحيطها برعايتي » ويکفيني أن 
أتعامل مع الناس بالحسنى» مثل هذا الطبيب لا نستطيع أن نلومه» ولكن نقول له: إذا 
احترت أن تعيش في حدود عملك العلاجي» ونجاحك الشخصي اجتماعياً واقتصادياً؛ 
فهذا شأنك. قد تكون إمكاناتك النفسية» وطافاتك وفلسفتك في الحياةء لا تهيشك 
لأكثر من هذا الدور» ومن ثم لا نستطيع إلا أن نلتمس لك العذرء أما إن سمت بك 
همتك. وبعدت بك إمكاناتك وطاقاتك» واستطعت أن تفعل أكثر من هذاء أن 
تمارس دورك في المجتمع» کإنسان له من تعلیمه» وثقافته ما يهيئه للدور القيادي» 
فلا تتأخر . 


۲۲ 


أليس في ذلك تحقيق لقوله تعالى : 


رت س م 
U‏ 


e سے رد را سے فرت ر ری سرو سر س اش‎ e 
ولتک كام يدعو ن لايرو امنا اروف ر هون عن المنکر و ك‎ 
.]٠٠٤ هم المُفلځوت 4 [آل عمران:‎ 


وقوله تعالی : 
لخر ف ڪ يرين جوم اهيمدق أَومَعَروي او لنچ ب 
الاس ومن فمل 5ل احا راتا 
[النساء: .]١١٤١‏ 
والسؤال. . ما هي أبعاد الإصلاح الاجتماعي؟ ليست هناك حدود مرسومة» 
فالأمر يختلف باختلاف المكان والزمان» واختلاف الحاجة القائمة في المجتمع› 
والاستعداد الشخصي للطبيب وقدراته» ولكننا نستطيع أن نقول: إن أفضل دور يمكن 
أن يؤديه» هو أن يساعد الناس على أن يساعدوا أنفسهم» أن يسهم في تحقيق التكافل 
الاجتماعي» بمعنى أن يتعاون أفراد المجتمع للرقي بمجتمعهم» وإذا ما تحقق قدر 
كاف من هذا التكافل» في أي مجتمع » استطاع أفراده أن يتغلبوا على مشاكل التخلف 
والفقر والمرض»› وعندئذ سوف تتجه إمکانات المجتمع المادية والبشرية إلى الناء» لن 
يكون هناك فقير معدم» فالاقتصاد الإسلامي إذا طبق تطبيقاً صحيحاًء أحذ من زكاة 
الأغنياء للفقراء» وأتاح للفقراء فرصة العمل والكسب. لن يكون هناك مظلوم» 
أو جائع » أو جاهل» فالتكامل الاجتماعي قمين بأن يعدل موازين الأمور. 
لو نظرنا في آيات الكتاب المبين» وأحاديث الرسول المصطفى بء لوجدنا 
كثيراً منها يوصي بمعاني التكافل الاجتماعي» في شتى صوره» بما في ذلك المحبة› 
والتواد» والتراحم» والتعاون» والإيثار» والإحسان. وبالعودة إلى كتاب الله» وسنة 
ر ی چا ب طا کان ای ی راا او ان کون 0 کور 
إيجابي في تحقيق التكافل الاجتماعي . 
الإسلام يؤكد دور المحبة» في صفاء النفوس وتلاقيها على أوجه الخير» و 
قاعدة أساسية» من قواعد إصلاح المجتمع . 
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يقول الرسول 45 : 
«لا يؤمن أحدكم حتى يحب لأخيه ما يحب لنفسه» [روآه الترمذي] . 
ويقول بيه في الحديث الذي رواه أبو هريرة: 
r »‏ 8 ۲ 
رل9 تدخلوا الحنة حتى تۇمنوا ولا تؤمنوا حتی تحابوا» ولا أدلكم على شيء إذا 
فعلتموه تحاببتم؟ أفشوا السلام بينكم» [رواه مسلم] . 
«ترى المؤمنين في تراحمهم وتوادهم وتعاطفهم كمثل الجسد إذا اشتكى عضوا 
تداعی له سائر سه بالسهر والحمى» [دواه البخاري]. 
ویقول الرسول : «تهادو! تحابوا» . 
ویقول سبحانه وتعالی : 
تتش كتين 4 (ادر:. 
ویقول تعالی : 
ا لج س ا ر سم قرو لے ا سے 
وات ا افر حَقَمُ ولمس کین واب نَالسَبِيِلٍ 4 [الإسراء: .]۲١‏ 
يذکكر الإمام الشهيد حن البنا في سیرنه الذاتية) طرفاً ٥ن‏ الدواذ فع التي جعلته 
پتجه إلى الخدمة العامة 0 کان ذلك من خلال عمله رشا آو من خلال تطوعه 
في الدعوة إلى الله . يقول الإمام الشهيد: 
(وأعتقد أن العمل الذي لا يعدو نفعه» ولا نتجاوز فائدته عامله» قاصر ضئیل › 
وخير الأعمال وأجلها ذلك الذي يتمتع بنتائجه العامل وغيره» من أسرته وأمته وٻني 
جنسه» وبقدر شمول هذا النفع يكون جلاله و“ « وعلی هذه العقيدة سلكت سبيل 
المعلمين» لأني أراهم نورا ساطعاً يستنير به الجمع ف هذا الجم 
الخفير» وإن كان كنور الشمعة التي تضيء للناس باحتراقها. . ن أجل غاية 
: يجب أن ڀرمي الإنسان إ إليهاء وهم ربح تله » e‏ 
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ولا شيء يبني المجتمع » كالتعاون بين آفراده» في سيل الخير» وساعتئل تسخر 
كل قدرات المجتمع للبناء والتطوير وعمارة الأرض. 

قال تعالی : 

ل وتعاونو اعلا لر والقوى ولا اوو علا وشرو 

ويقول الرسول الكريم يل : 

«والله في عون المرء ما كان في عون أخيه» [رواه أحمد]. 

ويقول بل : 

«من كان عنده طعام اثنين فليذهب بثلاثة» ومن كان عنده طعام أربعة فليذهب 
بخامس وبالسادس» [رواه مسلم] . 

وعندما يكون الإيثار هو القاعدة؛ فإن الأنانية تختفي » ويزول الظلم . 

یقول تعالی : 

و ویش ڑوت لاشم رورم حَصاصة ونوک شح تیه وکلک 
شم الملیحوت 4 [الحشر: .]٩‏ 

على كل منا أن يدرك أن له دور إيجابياً في إصلاح المجتمع » وعليه أن يقوم 
بهذا الدور في حدود طاقاته و|مكاناته» ولا يقعد على قارعة الطريق تمر به الأحداث 
ولا يشارك فيها. 

يقول يل : 

«لا یکن أحدكم إمعة (أي تابعاً) يقول إن أحسن الناس أحسنت وإن أساء الناس 
أسأت» ولكن وطنوا أنفسكم إن أحسن الناس أن تحسنوا وإن أساءوا أن تجتنبوا 
إساءتهم) . 

ويؤكد الرسول الكريم هذا المعنى بقوله: 

«ألا كلكم راع وکلکم مسؤول عن رعيته» فالإمام الذي على الئاس راع» وهو 


10 


آل 


لون 4% [المائدة: [Y۲‏ 


مسؤول عن رعيته» والرجل راع على أهل بيته» وهو مسؤول عن رعيته» والمرأة 
راعية على أهل بيت زوجها وولده» وهي مسؤولة عنهم» وعبد الرجل راع على مال 
سیده» وهو مسؤول عنه» ألا فکلکم راع» وکلکم مسؤول عن رعیته» [رواه 
الببخاري] . 


هذا الدور الإيجابي للإنسان في الحياة تله تقل بوضصوح في حديث 
الرسول بل : 

«من استطاع منکم أن ينفع أخاه فلينفعه» [أخحرجه مسلم]. 

E 

يقول الرسول الكريم لل : 

«الدين النصيحة» [رواه البخاري]. 

فكيف إذا ما كانت النصيحة في مواجهة القوة الغاشمة. 


يقول بل : 
«أفضل الحهاد كلمة حق عند سلطان جائر» [رواه ابن ماجه وأحمد] . 
ويقول ب : 


«ألا أخبركم بأفضل من درجة الصيام والصلاة والصدفة؟ إصلاح ذات البين» 
فإن مشاء ذات البين هى الحالقة» [رواه أحمد فى مسنده] , 

هذه الإيجابية في القول والعمل › يصورها للا الرسول الأمى بلا أحسن تصسوير 
في حديثه الذي پرویه البخاري والترمذي وأحمد: 

«مثل القائم على حدود اله والواقع فيهاء كمثل قوم استهموا على سفينة» فصار 
بعضهم أعلاها» وبعضهم أسفلهاء فكان الذين أسفلهاء إذا استقوا من الماء مروا على 
من فوقهم» فقالوا: لو أنا خرقنا في نصیبنا خرقاء ولم نؤذ من فوقناء فان تركوهم وما 
أرادوا» هلكرا جميعاًء وإن أخحذوا على أيديهم» ا وو ااج ارو 
البخاري]. 


و 


حتى الكذب أجازه النبي بي في بعض الأحوال» إذا كان فيه الصالح العام : 

«ليس الكذاب الذي يصلح بين الناس فينمي خيرا وقول خیراً) [رواه آحمد] . 

بقي أن نقول أن الداعية المصلح » يجب أن بصلح نفسه» قبل أن يصلح غيره» 
ففاقد الشىء لا يعطيه. 

قيل لواعظ : لم لا تحسدثٹ الناس عن مساوىء الترف.» فأعرض زف ثم عاد 
يعظ الناس» ويحذرهم من الترف. a‏ ناخرت قال: : وجدتني أعيش في 
ترف ؛ فما استطعث أن أحدث الناس» حتی علْمت نفسي التقشف. 

الدين الإسلامي بحذرنا من الادعاء والنفاق» وأن نقول ما لا نفعل . 

OES 2 ors ر ص‎ TE 
4 امود التاس بار ر وتسود اشک انتم راکتبا فلاتعقِلونَ‎ 3 
.]٤٤ [البقرة:‎ 

ويقول الرسول كلا : 

«يؤتى بالرجل يوم القيامة فيلقى في النار. فيقولون يا فلان ما لك؟ ألم تكن تأمر 
بالمعروف وتنهی عن المنکر؟ فیقول: بلی» کنت آمر بالمعروف ولا آنیه» وأنهی عن 
المنكر وآتيه» [رواه مسلم]. 

والآن هل يمكن للطبيب المسلم أن يسهم في إشاعة هله الروح في مجتمعه» 
روح المحبة والتعاون والإيثار؟ وهل يستطيع أن ينمي قدراته لتحقيق هذا المعلى» من 
معاني التكافل الاجتماعي . 

آي نعم . یمکن له أن پسهم» بل پجب عليه أن يسهم» وهو قادر على أن ینمی 
قدراته للقيام بهذا الدور. 

والوسائل لتحقیق هذا الإسهام كثيرة ومتعددة زهي رهينة بظروف الزمان 
ضصرورة الإيمان بالفكرة» ووجود الحوافز لنحقيقها. 

ما أوردناه من كلمات الله البينات» وأحاديث رسوله المصطفى» غيض من 


۲۷ 


فيض » وکل الذي نرجوه» أن يبحث الطبيب وغير الطبيب» وأن يقرأ ويستزيد معرفة 
من مصدريې الهدى القرآن› والسنة النبوية» عليه عليه أن یحلد أهدافه ووسائله» ویسعی 
جهده لتحقيقهاء ثم پترك النتائح على مولا 

وعلّ من المناسب أن نختم هذا الفصل» بآية جامعة» وحديث جامع . 

تقول الاآية الكريمة : 

و بار ادل و ان وتاي زى الفرف وت عن المكاء 
e‏ س رور ار کک سرو صر ا 
وال ڪر وبني يیظک ‏ اڪ لک 8 کے € [النحل: ' 

ويقول الحديث النبوي الشريف : 

«لا تحاسدوا ولا تناجشوا ولا تباغضوا ولا تدابروا ولا یع بعضکم على بیع 
بعض وكونوا عباد الله إخواناًء المسلم أخو المسلم لا يظلمه ولا يخذله ولا بحقره 
التقوى ها هنا (وأشار إلى صدره الشريف ثلاث مرات)» بحسب امرىء من الشر أن 
يحقر أخاه المسلم» كل المسلم على المسلم حرام دمه وماله وعرضه» [رواه مسلم] . 


الطبيب إنسان حباه الله بشيء من العلم» وفي الغالب الأعم بوضع اجتماعي 
واقتصادي فوق المتوسط» وبلقافة تجعله على صلة کک القضايا المحلية 
والعالمية» وهو بطبيعة تدريبه» له قدرة على التأثير. هذه بعض أذ نعم الله على الطبيب»› 
وهي آنعم تستحق أن ڀزکي عنها بشيء من ماله ووقته . 


ا 


وما الا فوا سی راکو د آلسّموت وأًلأرّض ‏ [الحديد: 0 


مل بے 7 


وواجب الطبيب نحو إخوانه e‏ سلام» لا يقل عن واجېه حال بني وطنه. . 
فالعقيدة الإسلامية وشيجة أولق من أي وشيجة أحرى: 

«المؤمن للمؤمن كالبنيان يشد بعضه بعضاً» [متفق عليه] . 

ومجال التلمية في العالم الإسلامي فيه تحد لقدرات الإنسان العقلية والوجدانية . 


۲۸ 


وکما أن فيه عطاء فيه كسب . يتعلم الطبيب من خلاله فن التعامل مع الآحرين» 
والتخطيط » والإدارة» والاتصال بالحياة. 

وإذا ما ألقينا نظرة سريعة على وضع المسلمين في العالمء يبدو لنا مدى الحاجة 
الملحة لأن تتضافر جميع الإمكانات على النهوض بهم» ومساعدتهم» لكي ينفضوا 
عنهم غبار التخلف والضعف» ويكونوا كما أمرهم الله أن يكونواء أقوياء ذوي منعة 
وعزة : 

و ولال رة وير سول ول رمي 4 [المنافقون: ۸]. 

وسواء تصدى للإسهام في تنمية العالم الإسلامي هيشات حكومية» أوغير 
حكومية › فإن الركيزة الأساسية في ذلك هم الأفراد المهيئون والمدربون لهذا العمل. . 
ومنهم الأطباء. . ومن ثم فهي أمانة» وهم مکلفون بحملها. 

ر ر يت عن مستويات التقدم الصناعي والاقتصادي في العالم تبعاً 
لمعاییر محددة» منها مستوى دخل الفرد» ونسبة التعليم » والمستوى الصحي » ومستوى 
البطالة› ومستوى التغذية» والطاقة المستهلكة» صنفت دول العالم إلى دول متخلفة 
من الدرجة الأولى (أقصى درجات التخلف) وتشمل ۲١‏ دولة إسلامية» (حوالي ٠١‏ ./ 
من مجموع دول العالم الإسلامي)» ودول متخلفة من الدرجة الثانية» وتشمل ٠۸‏ دولة 
إساامية (تمثل ٠١‏ ./ من مجموع الدول الإسلامية) . أي أن ٥۵‏ من الدول الإسلامية 
تعاني من تخلف اقتصادي وصناعي () . 

ولو أخذنا بنجالاديش على سبيل المثال لوجدنا أن: 

عدد سکانها ١‏ مليون نسمة» ٩١‏ منهم مسلمون. نسبة المتعلمين لا تريد 
عن ٠٤١‏ /. وفيات الأطفال الرضع ي الألف (مقارنة ب ۷ في الألف في 
السويد)» ومتوسط الأعمار ٠‏ سنة (مقارنة ب ۸١‏ سنة في السويد) في حين أن فيها 
ثروات طبيعية» لو أحسن استغلالها لأصبحت في مصاف الدول المتقدمة. 


ولو أخذنا السودان على سبل المثال سنجد أن عدد السکان ۲٠,۹‏ مليون 
نسمة» منهم ۷,۹ مليون في حاجة إلى مساعدات غذائية عاجلةء وإلاً تعرضوا 


۹ 


للمجاعة . بالرغم من أن أراضيه لو استصلحت» واستغلت» لكفت حاجة البلاد العربية 
من القمح » وربما غيره من الأغذية . 

لا نحتاج إلى مزيد من الإحصاءات لندرك أن جانباً كبيراً من العالم الإسلامي 
يعاني من مشاكل المرض والفقر والجهل . 

تيح لي أن أزور بضع دول إسلامية مثل الصومال» والسودان» وبنجالادیش › 
وکشمیر» وباکستان» ودول آخری تعيش فيها آقليات مسلمة» مثل الهندى والصين› 
وآلمنی ن آری أن المسلمين فی جمیح هله الدول» یعیشول في ظطروف اقتصادية 
وبيثية سيئة . . وتبدت لي عدة عوامل تضافرت» وآدت بالمسلمين إلى ما وصلرا إليهء 
بعد أن كانوا سادة الدنيا. من هذه الأسباب: 

(أ) فاد الحكم: في كثير من دول العالم الإسلامي المتخلف» رزئت 
الشعوب بالحکم الفردي المتسلط» يقهر الأفراد» ویکتم أنفاسهم» وپسلب أموالهم» 
ويعيث في الأرض فساداً. ولا نعفي الشعوب المستضعفة من المسؤولية . 

ففي الحديث الشريف: 

وکما تکونو| بول علیکم) [رواه الحاكم]. 

س ا ہہ ےا رم سے ت سر ر ر اه سے ث 

مل وکذالك نول بعص آلظییین بعضا بماکانوا يبون 4 [الأنعام : ۱۲۹]. 

(ب) الفشر والجهل والمرض: دائرة مغلقة يأاخحذ بعضها برقاب بعض . هي 
السبب والنتيجة فی آن وأاحد., ففی البلاد الإسلامية ثروات طبيعية هائلة» یمکن 
استغلالها لو نفضت عنها غبار الجهل والمرض. وفيها أمراض كثيرة يمكن القضاء 

(ج) الاستعمار: الاستعمار له دور لا يستهان به في إضعاف الأمة الإسلامية . . 
فلسفته فرق تسد. . طبق هذه الفلسفة في شبه الجزيرة العربية» وفي شبه القارة 
الهندية» وفي الجمهوريات الإسلامية في الاتحاد السوڻيتي» وفي شمال آفريقيا. ا 
كل بلد حل فيها الاستعمار» جنى ثمارهاء واستضعف أهلهاء» وحرمهم من التعليم 


۱۳۹ 


والأحذ بأسہاب الرقي . ولا نعفي أ تفستا بوصفهنا مسلمین من المسؤولية› فقد ساعدناه 
على ذلك بتخاذلناء وضعفنا» وقلة لقتنا في أنفسنا , ولا باي منطق يمکن لدول مثل 
إنجلترا وفرنسا وإيطاليا وهولندا أن تحكم دولاً إسلامية» تزيد عليها أضعافاً مضاعفة من 
حیث الموارد والسكان والتراث الحضاري . 

(ه) الشيوعية: الشيوعية أينما حلت ألقت ظلالها السوداء إلحاداًء وكفراًى 
وإضعافاً للدين . زرت الصين» فوجدت من لقيتهم من المسلمين لا يستقبلون القبلة إلا 
يوم الجمعة» بعد أن وقر في نفوسهم أن هذه هي الصلاة المكتوبة» وما ذاك إلا نتيجة 
بلد عربي غزته الاشتراكية المتطرفة. قال لی شاب وهو پتحدٺ عن دستور وضعه قادة 
البلد. . هذا هو قرآننا. وفي بلد إسلامي آخر نحا نفس المدحى» شجعت الدولة 
الشباب من فتية وفتيات على ألوان من الانحلال بدعرى: «من كل حسب قدرته» 
ولكل حسب حاجته» و «الدين لله والوطن للجميم». وأكتفي بهذا القدر فالحديث 
ذو شجول , ونحمد الله آن الشيوعية تفککت اوصالها وانحسرت أو تکاد , 

(ھ) الفهم الخاطىء لالاسلام: بت ينهم المغرضون والمرجفون الدين الإسلامي 
بأنه دين تواکل واسٿرحاء عقلي وجسدي . کذېوا. . فالدین الإسلامي دين علم وعمل» 
وسعي في الأرض› وعمارة لها. 

پأمرنا الله سہحانه بالعمل فيقول : 

و پا مرم ۶ 

ب وقل املا ورسولم امون 4 [التوبة: ٥‏ 

3 واو اک اکلہ تد ورین ریا لکیل % [الأنفال : 1[ 

ويقترن الإيمان بالعمل الصالح في كثير من الآيات: 


N‏ اما و ات اا قال 
[النور: .]٠١‏ 


ویشید الإسلام بالعلم وأهله: 


هل ستو یالنین يمرن وان ا ¢ [الزمر: ۹]. 


۳۱ 


ررس ویوا ص س روه شرم رل وو و ررر ےھ 8 
e"‏ ااذ ٤‏ اموا وك ونين أونوا ادرت ) [المجادلة: .]١١‏ 
ويقول الرسول الكريم : 
«اطلبوا العلم ولو في الصين» فإن طلب العلم فريضة على كل مسلم» [رواه 
البيهقي] . 


«الحكمة ضالة المؤمن فحيث وجدها فهو أحق بها» [رواه الترمذي] . 


ويرشدنا نبينا بلا إلى أن نتقن ما نعمل . وأن نعقاها ونتوكل . ویسأله آصحابه آلا 
نتوکل فیقول : 

«اعملوا فكل ميسر لما خلق» [رواه البخاري ومسلم]. 

ويوم أن اتخذ المسلمون الدين الإسلامي منهج حياة» ينصهر فيه الإيمان مع 
العلم مع العمل في بوتقة واحدة سادوا العالم. وعندما بعدوا عن الإسلام» وأحطاوا 
فهمه» فحصروه فى إقامة الشعائرء والدعاء» والذكر» وهو الجانب الأسهل» وأهماوا 
جهاد المال رالنفس» والسعي في عمارة الأرض› وإعداد القوة ورباط الخيل» - وهو 
الجانب الأصعب _ تأخروا وسادتهم الأمم الأخرى. 


کت رساد 

(من أهم أسہاب تأحر المسلمين الجهل والعلم الناقص› وفساد الأحلاق» ونفاق 
العلماء» وإصابة المسلمين بالجبن والهلع والجمودء وفقدان الثقة بالنفس)(^" . 

ويقول عن المسلمين الذي أخطأوا فهم الإسلام : 

(فإنهم اكتفوا من الإسلام بالركوع والسجودء والأذكار وإطالة السبحة» والتلوم 
في السجدةء وظنوا أن هذا هو الإسلام . ولو كان هذا كافياً في إسلام المرء وفوزه في 
الدنيا والآحرة» لما كان القرآن ملآن بالتحريض على الجهادء والإيشار على النفس› 


والصدق»› والصبر› ولجلدة المؤمن لألحيه» والعدل والإإحسان» وجمیح مکارم 
الأحلاق) . 


۱۳۲ 


ويقول في معرض الحديث عن تخاذل المسلمين واستعمارهم بعد أن كانوا سادة 
العالم : 

(من السخفاء من يقول: نعم قد كان ذلك» لكن قبل أن يخترع الإفرنج آلات 
القتال الحديثة› وقبل المدافع والدبابات والطائرات» وقبل أن يصير الإفرنج إلى 
ما صاروا إليه من القوة المبنية على العلم . وهذا القول هو منتهى السخف والحماقة» 
فإ لكل عصر علماً وصناعة ومدئية تشاكله. . على أنه ليست الدبابات والطيارات 
والرشاشات هي التي تبعث العزائم » وتوقد نيران الحمية في صفوف البشر» بل الحمية 
والعزيمة والنجدة هى التي تاي بالطائرات والدبابات والقنابل) . 

ورين لھ اوتا لنچ يهم سملا نة مم ألمحْسنين4 [العنكبوت .]٠۹:‏ 

بذكرني هذا بما قاله قائد القوات المتحالفة الجنرال شفارتزكوف عقب حرب 
الخليج عام ١۱۹۹ء‏ تعليقاً على انتصار القوات المتحالفة على القوات العراقية» من 
أن العبرة في انهزام العراقيين ليس هو تخلفهم التفني أو القصور في آلاتهم الحربية 
ولكن في آنهم شاؤوا أن لا يحاربوا. . هزيمتهم كانت لفسية. وبصرف النظر على 
مصداقية الجنرال» فإن الواقع لا يبعد كثيراً عما قال. فالجندي العراقي لم تكن تنقصه 
الرجولة» ولكن كان ينقصه الإيمان بقضيته. 

ونسأل آنفسنا بعد هذا الاستعراض السريسع» لمشكلة التخلف في العالم 
الإسلامي » ما الذي يستطيع أن يفعله الطبيب الذي حباه الله بشيء من العلم والمال 
والقدرة على التأثير. .؟ 

هناك ثلاثة أشياء» يمكنه أن يسهم فيها عونا لإحوانه المسلمين: الخدمات 
الصحية» والتدمية الاجتماعية والاقتصادية » والدعوة إلى الله . 

(أ) الخدمات الصحية ؛ 

كنت في زيارة إلى الصومال فصادفتني بعثة طبية فرنسية مكونة من أطباء 
وممرضين» وممرضات رجالا ونساء» يعيشون في ظروف بيئية قاسية» يدفعهم إلى ذلك 
دوافع شتى » بعضها تنصيري » وبعضها إنساني بالإضافي إلى حب المغامرة وتجربة 
الحياة. 
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وفي إحدى سفرياتي تعرفت على طبيب إنجليزي أخصائي في أمراض العيون» 
يذهب كل عام ا ا ع إلى بعض قرى الهند» ليدرب الأطباء على إجراء 
عمليات العيون . 

وفي مدينة شيتاجونج ببنجالاديش» يقوم مستشفى للعيون وضعت حجر الأساس 
فيه» وجمعت المعونات لإنشائه سيدة ألمانية » نذرت على نفسها أن تسهم في مكافحة 
أمراض العيون في الدول الفقيرة» ويروى عنها أنها إذا جاءت إلى بنجالاديش لمتابعة 
المشروع» ودعاها أحد للعشاء أو الغذاء اعتذرت عن الدعوة وطلبت من الداعي أن 
يدفع لها تكاليف الدعوة نقدا لتضمها لصندوق المستشفى . 

هذه أمثلة محدودة لعشرات من القصص. وعالمنا الإسلامي لا زال بخير» فهناك 
أيضاً عشرات القصص تروى عن إسهام أطبائنا في خحدمة إخوانهم المسلمين» ولكن 
الحاجة أكثر مما نفعل . 

الطبيب المسلم الذي لديه القدرة» ويستطيع أن يسهم بأسابيع من وقته لخدمة 
إخحوانه المسلمين» سواء كان ذلك في حقل الطب العلاجي» أو الطب الوقائي› 
أو البحوث» أو التدريب» أو الإغائة العاجلة فليبادر. وهيئة الإغالة الإسلامية العالمية 
ومركزها في جدة - واحدة من مؤسسات عدة في الوطن الإسلامي » يمكنها أن 
تسهم في وصل الطبيب بالأماكن التي تحتاج إلى رعایته. على الطبيب الذي يتصدى 
لمثل هذه الخدمة في البلدان النامية» أن يهيیء نفسه بشيء من التدريب في مجال 
طب المناطق الحارة» والصحة العامة» والدعوة الإسلامية حتى يستطيع أن يفيد في 
أكثر من مجال . 


(ب) التنمية الاجتماعية والاقتصادية : 

لا يمكن لأي تنمية صحية أن تتم إلا إذا واكبها وصاحبها تلمية اجتماعية 
وأقتصادية , 

لا بأس من أن يقتصر جهد الطبيب المتطوع على العمل العلاجي إذا لم يتيسر له 
غير ذلك» ولكن لو استطاع الطبيب أن يجمع إلى اهتمامه بالطب العلاجي» اهتماماً 
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بالطب الوقائي » والتنمية الاجتماعية والاقتصادية » لكان في ذلك خير كثير» ولاستطاع 
أن يحقق المفهوم الشمولي للصحة بشكل أفضل. 

يستطيع الطبيب أن يسهم ليس بجهده فقط» ولكن أيضاً باستقطاب جهود 
الآحرين من أطباء» وغير أطباء من العاملين في مجالات التعليم» والتنمية الزراعية» 
والمشاريع الاقتصادية» وجميعها روافد تنتهي بتحسين الوضع الصحي . وأضرب مثلا 
على ذلك بأكثر من زميل طبيب أنشأوا مشاريع في بلاد إسلامية تعدّت حدود الصحة 
إلى التلمية الشاملة. مشاریم قليلة ومحدودة ولکنها پناءة , ونحن في حاجة إلى مزید. 

(ج) الدعوة إلى الله : 

الطبيب المسلم مطالب بن سهم في حمل راية الدعوة» وتصحیح العقيدة لأكثر 
من سبب : 

هي أمانة على كل مسلم أن يؤديها اقتداء بالنبي الكريم واتباعاً لهديه. 

3أدخ لل سيل رتك يا ية وألمووظ والس 4 [النحل: .]٠۲١‏ 


ا 
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رسای صر ج ل ل 0 


0 م ر ⁄ 
وما أ سكإ لاڪافة لاس شرا و کنر 4 [سباً: ۲۸]. 
وما انتشر الإسلام في مشارق الأرض ومغاربها أساساً إلا على أيدي الدعاة من 
التجار والمسافرين . 
رسد ب سد وہ م ف اسم رة سے سے صوصو ص س صو ر مر 
ل ولتک منک م مه یعون ل افير وی امرون پا روف وینھودعنالمنکر وأو لي 
هم المقلیخوت 4 [آل عمران: .]۱۰٤‏ 
را کے ا سر TOG‏ م ^ 4 ل 
ومن حسف ولا ممن دعا لل اللو ومیل ص لحا 4 [فصلت: ۳]. 
كثير من المشاكل الصحية التى تعانى منها البلدان النامية مشل سوء التغخذية 
وآمراض صحة البيئة يمكن التخلب عليها إذا ما رسخت فى أذهان الناس تعليمات 
الإسلام الى تدعو إلى النظافة» والحفاظ على الصحة» والأخحذ پأسہاب الوقاية» وإذا 
ما تحولت هذه المعتقدات إلى سلوك. 
تنشط المنظمات الصليبية لنشر مبادیء النصرانية فی الأمم الفقيرة› مستغلة الفقر 


o 


والجهل والحاجة. تعطي المسلم حبة الدواء بيد» والإنجيل باليد الأخرى. وكثيراً 
ما تنشىء البعثة التلصيرية مستشفى » بحيط به من جانب ومن الجانب الآحر 
SS‏ لا أن المنصرين أفلحوا في 
بعض المناطق في شرق آسياء وأفريقيا في تحقیق أهدافهم» نتبجة لضعف العقيدة من 
جهة» وللفقر والمرض من جهة أخرى. 

وأحيل القارىء إلى كتاب «أصول التنصير في الخليج العربي)"")» وهو بحث 
تقدم به صاحبه إلى جامعة أمريكية لنيل درجة الماجستير في دراسات الشرق الأدنى » 
نصح کل مسلم غيور أن يقرأه» وأورد هنا بعض مقنطفات منه» للتدليل على أهمداف 
البعشات التنصيرية» التي طالما احتفت تحت ستار العلاج» والتعليم» والتئمية» من 
أجل الإنسانية . 

يقول المؤلف في الحديث عن نشاط البعثة العربية (التلصيرية) في منطقة 
الخلیج العربي من ۱۸۸٩‏ إلى ۱۹۷۳ : 

(لقد شرع الرواد الأرائل» وهم صاموئيل زويمر وجيمس كانتين وشارلز رقز في 
عملهم في الولايات المتحدة» يدفعهم إيمان قوي بهدفهم التنصيري» لنشر الإنجيل 
الو و بالجدارة الثابتة » والقيمة التي يحملها التقدم الغربي» والحضارة 
النصرانية» ونظرة إلى كل من عقيدة الشعوب العربية» وحضارتهاء بأنها بدائية من 
الناحية المادية» وفقيرة من الناحية الروحية) [ص .]٠٤٠١‏ 

ويقول على لسان المعهد اللاهوتي الأمربكي عن أهداف البعثة: 

(إن هذه البعثة بناءٌ على حطتها الأصلية هي الدعوة إلى النصرانية في البلاد 
العربية. ويجب أن نبذل جهودنا مباشرة بين المسلمين» ومن أجلهم» ومن ضمنهم 
الأرقاء. ستكون طريقتنا الرئيسة الدعوة» وتوزيع الأناجيل» والقيام بالجولات 
التنصيرية» والعمل التعليمي . إن هدفضا هو احتلال وسط الجزيرة متعخذين الساحل 
قاعدة) [ص ۳] . 

ويتحدث عن اللجاح النسبي» الذي حققته البعثة في سياق الحديث عن صعوبة 
تلصير المسلمين فيقول: 
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(ولکن کان هناك جانب مشرق لهه المسألة وهو التجاوب مع العمل الطبي› 
والتعليم غير الديني» فبينما لم يقبل أحد على النصرانية» وكانت مبيعات الإنجيل في 
أدنی حد لهاء إلا أن المرضى جاۋوا | إلى مستوصف الدكتور رقز أفواجاً) [ص .]۴١‏ 

ويفصح عن الوجه القبيح للبعثة على لسان أحد روادها جون ثان اسى في رسالة 
کتبها عام ۱۹۱۳ يقول فیها: 

(لماذا نحن هنا؟ لنعيد المليك إلى عرشه» وكل ما عدا ذلك أمر مساعد 
وثانوي » وإنما هو وسيلة للهدف. إذا كان هدف الطبيب» والمستشفى في مجال 
كمجالناء هو لتخفيف آلام الجسد» فهذا الهدف عائق» وليس مساعداًء لأن الأعمال 
المجيدة هي الأساس ا محاربة الإسلام (تأمل!!) فالمسدرسة مهما كانت مجهزة في 
مشل هذا فهي اسو من أن تكون غير ذات قيمة إذا كانت تثقف العقل لأنها تنتج 
متعلمین أوغاد e‏ عیوبنا ویشوهون فضائلنا. لدینا مستشفیات 2 
ونحن فخورون ٻأطبائنا . ونحن في الطريق ليكون لدينا مدارس جيدة. نحن ندفع كلا 
النشاطين ولكن كوسيلة لغاية لجعل المسيح ملكأ) [ص .]٤١‏ 

وآتي إلى نهاية a‏ تفادياً للاستطراد. . حيث يقول المؤلف: 

(إذا كانت البعثة قد فشلت في جانب (الجانب التنصيري) إل أنها حققت بعض 
النجاحات المذهلة كذلك حتى لولم تكن تهدف إليها. وبحلول عام ۱۹۷۳ كان رعاة 
الكنيسة الإصلاحية بخدمون تجمعات كسية تنحدث العربية» وأخرى تتحدث 
الإإنجليزية في الكوبت» ومسقط, والبحرين» بلغ تعدادها حوالي ثمنمائة شخص : 
(هم الذين اعتنقوا النصراية من غير المسلمين). وفي حقل التعليم أعدت البعثة حوالي 
سبعة آلاف وخحمسمائة طالب للعمل بنجاح في مجالات الأعمال والسياسة والمهن› 
ولديهم الآن حمسمائة طالب يدرسون في مدارس في البحرين» ومسقط» وتعد 
مکتباتهم النجارية في الكويت والبحرين ومسقط أفضل المكتبات في المدينة التي 
توجد فیها) [ص .]۱١١‏ 

ولست في صدد الحديث عن السبعة آلاف وخمسمائة طالب من خحريجي 
المدرسة فأنا لا أعرفهم» ولكني أعرف سدقا لې درس في صغره في مدرسة أجنبية 
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وعندما أشرف آبناؤء على سن التعليم» وجلته يزمع إرسالهم إلى أمريكا للدراسة. . إذ 
أن هذا - بزعمه - هو الذي سينضجهم ويفتح أذهانهم على الحياة» بدلا من العقد 
التي يدرسونها ويشأون عليها في بلادنا. 

وإذا كانت البعثة العربية في الخليج لم تنجح إل في تنصير خحمسة فقط من أبناء 
المنطقة في خلال ثمانين عاماً فقد نجحت في تنصير المشات من غير المسلمين› 
كنا لحن أولى بذلك لو نشطنا لدعرة الحق . ليس هذا فحسب» ولکنها هيات آلافا من 
الشباب لتبني أساليب الحياة الخربية . تأمل قوله: 

(وهكذا بعد سنوات (من البعثة) أصبح المسلمون يقدرون النظرة النصرانية» 
وأصبح كلاهما على شفا التحول إلى عقيدة الاس [ ص .]۱١۱‏ 

وإذا لم تكن البعثة قد نجحت في تنصير أبناء الخليج فما ذاك إلا بفضل الله 
أولاء» ثم بمفضل التراث الحضاري الذي ورثناه من أسلافنا. بيد أن بعثات أخرى في 
شرق آسیا» وفی آفریقيا نجحٽ فى تنصیر مئات الألوف من المسلمين الذين يفتقدون 
الأسس الصالحة للعقيدة. 

e Sn e 
e التنظيم » والإمكانات» وهي والوجهاءء» لان‎ 
. مرتفعة . ولكنها - في ما ظهر لي وسيلة للتغريب‎ 

وأتحدث هنا عن واحدة من محاولات التلصير التي تعرضت لها : 

عندما آوشکت دراستي ف فی آمریکا علی الانتهاءء ذهہت إلى مدينة تلا في ولاية 
جورجيا لزيارة مركز مكافحة الأمراض «((C.D.C.)‏ ولقيني في المطار شاب قدم ي 
نفسه على أنه مكلف باستقبالي» وترتيب إقامتي واتصالاتي في حلال اليومين اللذين 
سأقضيهما في المدينة. وفي طريقنا إلى الفندق ذكر لي أنه ينتمي إلى جمعية دينية 
مهمتها التبشير بالدين المسيحي بين اليهود! 

ودعاني إلى أن أحضر جلسة في المساء يحاضر فيها قسيس عن الدين 
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المسيحي . وفي موعد المحاضرة اصطحبني ! إلى فيلا ضخمةء هناك وجدت أكثر من 
أربعين فتى وفتاة يتوسطهم قسيس شاب يحدثهم عن المسبح عليه السلام» بأنه رسول 
المحبة اث ا البشريةء وأن أخطاءهم مغفورة إذا ما آمنوا بالمسيح وبواصاياه 
کک بعد المحاضرات قلت للقسيس : a‏ > وإني 
أحبه» ولكني أعرفه عن طريق القرآن» وليس الإنجيل» وأؤمن أنه بشر فهل أطمع 
- في رأيه ‏ في مغفرة؟ وكانت إجابته واضحة ومباشرة وصريحة. . . أن لا. 

لم تکن هذه هي المرة الوحيدة التي أتعرض فيها لمحاولة الدعوة إلى النصرانيةء 
سواء في أثناء دراستي في القاهرة» أوفي أمريكا. . وبيت القصيد في حديڻي هڏاء هو 
أن محاولات التنصير قائمة على قدم وساق» وأن الجهود التي تبذلها الكنيسة» جهود 
جبارة بكل المقاييس. وربما تسامع البعض منا بمشروع (أكبر)» الذي رصد له مجلس 
الكنائس العالمي عدة مليارات من الدولارات من أجل إعادة تعمير أفغانستان . والهدف 
منه هو توجيه التعليم » والتربية» ومستقبل البلاد بعيداً عن الدين الإسلامي. 

وقد نشرت الندوة العالمية للشباب الإسلامي مؤخراً إحصائية عن حركة التنصيء 
جاء فيها أنه يوجد - على مستوى العالم - ۲٠٠١‏ محطة إذاعة وتلفزيون للتنصير» 
و۱۲۹ مليون نسخة من الإنجيل» و ۲۳۸٠١‏ مجلة» و ٠٠٦٠١‏ كتيب ۳۹۷١‏ منظمة 
للتنصير» ويصرف على حركة التنصیر ٠۷١‏ بليون دولار. 

کک أحشاه أن أن يكون واقعنا اليوم مصداقاً للحديث الشريف : 

«يوشك أن ن تداعى عليكم الأممء كما تداعى الأكلة إلى قصعتهاء قالوا أو من قلة 
فینا يومشلٍ یا رسول اله؟ قال: بل أنتم يومئلِ كثير» ولكنكم غثاء كغثاء السيل» 
وسينرعن اله من صدور عدوكم المهابة ملكم » وليقدفن في قلوبكم الوهن. قال 
قائل: پا رسول الله وما الوهن؟ قال: حب الدئيا وكراهية الموت» [رواه أبو داود 
والبيهقي] . 

ولنا عبرة في الكلمة التي ألقاها حادم الحرمين الشريفين في حج عام ١١٤١ه:‏ 

(أرجو من الله أن يجعل التضامن الإسلامي قدوة وعبرة» وأن نلتف حول هذا 
التضامن الإسلامي» إذ هو الرادع الوحيد لأحداث ربما تقع في المستقبل). 
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ووعد الله فائم : 


x Ago کے‎ 


تامادص ومين 4 [الروم : 4۷[ 

ومن هنا جاءت دعوتنا إلى الزملاء الأطباء» بأن ينتشروا في بقاع الأرض» للشر 
العقيدة الإسلامية الصحيحة بين المسلمين» الذين يفتقرون إليهاء نتيجة لجهلهم» 
وبعدهم عن لخة القرآن» ولدعوة غير المسلمين إلى الإسلام» وليركزوا في دعوتهم 
على البنية الأساسية للإسلام كلمة التوحيدء والالتزام بقواعد الشريعة» والتنادي 
بالحب والإحاءء والتواصي بالعمل. وليبتعدوا عن المسائل الخلافية» ولتتسع 
صدورهم لعادات القوم وتقاليدهم › فیما لا يتعارضص مع أسس العقيدة. 

والطبيب له دور فعال في استقطاب الناس بحبة الدواء التي يحملها. 

شاركت قبل سنوات في لجنة من عدة وزارات» وذهبنا نجوب منطقة تهامة 
قحطان في جنوب المملكة لدراسة أوضاعها _ وهي آنذاك منطفة بداثية ‏ ووسيلتنا 
للانتقال الدواب. وکان وجودي کطبیب يستقطب الناس من كل فج من فجاج تهامة» 
مما ساعدني وزملائي في القيام بمهمتنا. لسوء الحظ لم أهتم بکتابة مذكراتي في هذه 
الجولة التي استغرقت نحواً من شهر. ومن هنا أنصح كل من يذهب في مهمة طبية» 
أو دعوية أن يكتب مذكراته في وقتها. 


۳ الطبيب والفريق الصحي : 
پرتکز على دعامات ثلاث : المحبة والاحترام والتعاون. وجميعها تستند إلى القاعدة 
الأخحلاقية التی جاء بها الحديث الشريف: 

«اتق الله حیٹما كنت وأتبع السيئة الحسنلة تمحهاء وخالق الناس بخلق حسن» 
[رواه آحمد والترمذي] . 

ونستعرصس هذه العلاقة هنا من جوانب ثلائة . . علاقته بېرۇسائەء وېمرۋوسیه» 
وېزملائه في العمل . 


(أ) علاقة الطبيب برؤسائه : 

في بعض الدراسات النفسية التي أجريت» وجد أن العلاقة الناجحة بين الرئيس 
والمرؤوس تضفي على حياة المرؤوس قدراً كبيراً من الرضاءء أما العلاقة السيشة فإنها 
قد تؤثر سلبياً على حياته بما في ذلك علاقاته الأسرية. وإلى جانب الدعامات الشلاث 

التي ذكرناها (المحبة والاحترام والتعاون) هناك ركائز أحرى لهذه العلافة : 

١‏ - يجب أن يدرس الطبيب الخريطة الإدارية في الجهاز الذي يعمل فيه» حتى 
يدرك مسؤولياته» وصلاحياته» وخط السلطة في إدارته. هذه المعرفة ضرورية 
ليتجنب سوى التفاهم» واحتمال التصادم مع رئيسه. 

۲ - على الطبيب أن يراعي الالتزام بخط السلطة» وأن لا يتجاوز رئيسه المباشر إلى 
من هو أعلى منه» إلا في حالة الضرورة القصوى التي يستنفذ فيها كل الوسائل 
المتاحة. هذا التجاوز - لوحدث ‏ سيكون من أهم أسباب الاحتكاك بين 
المرۋوس ورئیسه. 

۴ - إذا اخحتلف المرؤوس في وجهة نظره مع رئيسه» فمن حقه أن يعبر عن وجهة 
نظره بوضوح وأمانة وموضوعية» فهذا أدعى إلى أن يكسب احترام رئيسه. على 
آنه من الحكمة بمكان أن يراعي في هذه المصارحة شيئين : 
الأول: أن يعبر عن اخحتلافه في وجهة النظر مع رئيسه في جلسة خحاصة بينهماء 
وأن لا يعلن عن هذا الاختلاف أمام الملا ما استطاع إلى ذلك سبي هذا 
التصرف قمين بأن يقي حبال الود موصولة بينهما» مع ما قد يكون بيلهما من 
احتلاف في وجهات النظر. 
الثاني : أن يدرك أن الرئيس هو الذي يملك القرار النهاثي . فإذا ما احتلفت 
وجهات النظر» كان من حق الرئيس أن يصدر القرار النهائي وأن تحمل 
مسؤولیتە . 

٤‏ - من واجب المرؤوس أن يكون صادقاً مع رئيسه في القول والعمل» وان يحمل له 
قدراً کافیاً من الولاء» وأن لا ينحدث عنه في حضوره أو غيابه بما يسوء» وأن 
یقوم ہما یکلفه به من عمل بإخحلاص وإتقان . 
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(ب) علاقة الطبيب بمرۋوسه: 


¬ على الرئيس أن يضع مع مرؤوسه الأهداف المطلوب تحقيقها. وکلما كانت هذه 


الأهداف واضصحة ومحددةء وقابلة للقياس› ومرتبطة بجدول زمني › کانت أدعی 


إلى التحقيق . 


۲ کل جھد يذل في تحديد. حط السلطة» ومسؤوليات وصلاحیات المرڙوس› 


۳ 


٤ 


سيکون له مردود إيجابي في طبيعة العلاقة بين الرئيس والمرؤورس . 


على الرئیس أن ية N TT sS‏ 


ما عليه من واجبات بإتقان. والتشجيع أدبياً کان اوا بخ المرؤوس أشد 
خفاسا فی عا وأکثر ولاء لریسه . 


على الرئيس أن يتفادى النقد الشديد أو التوجيه المستمر لمرؤوسه. ومرة آخرى 


أعرد بالقارىء إلى كتاب «إداري الدقيفة الواحدة»““ والذي يركز على ضرورة 
ا ر ادر وير واف وت اى ا ا 


مشاركة الرئيس لمرژوسه في وضصح الأهداف» ولحطة العمل»› آدعی لانتماء 


المرؤوس لعمله. في لقاء لي مع مجموعة من الأطباء العاملين في الرعاية 
الصحية الأولية» طرحت عليهم سؤالاً عن أهم العقبات التي تواجههم في 
عملهم » فكانت إجابة الأغلبية العظمى منهم «الإحساس بعدم الانتماء». وهي 
نتبجة حتمية لانفراد الرئيس بوضع القرارات» والخطط» بدون التشاور مع 
مرؤوسیه. والحق سبحانه وتعالی یقول: 


اغف عم واستعفر هة اوم فالا 4 [آل عمران: .]۱١۹‏ 


اھ ۸ ر 7 0 وو 2 
وا آمرھم شوری مم نّا ماردفنهم يفقو 4 [الشورى : ۸[. 


س للرئیس آن يفوض ما يراه ناسا فن اوا لمرۋوسه. والتفريضص أسحد عناصر 


الإدارة الجيدة» شريطة أن يصاحبه أمران: أولهما أن يدرب الرئيس مرؤوسه 
على القيام بعمله» وٹثانيهما أن ينابع ويقیم ما يقوم به مرؤوسه. 
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(ج) علاقة الطبيب بزملائه: 

إلى جانب المحبة والاحترام والتعاون» الى يجب أن تسود علاقة الزميل 
بزميله» فان هناك عاملين أساسيين › يجب ان يحرص عليهما الطبيب في معاملته مح 
زملائه : آولھما أن يتمتع بشي من إنكار الذات» وثانيهما قدرته على العطاء. 

إنكار الذات لا نعنی به المغالية المطلقة» فهذه أحت العنقاء والخل الوفي › 
ولكننا نعلي به البعد قدر اللإمكان عن الأنانية» والإحساس المبالغ فيه بالذات أما 
العطاء بشقيه المادي والأدبي» فإذا ما اهتم به الطبيب قبل اهتمامه «بالأخذ» فسوف 
تتح له الأبواب المغلقة» ويكسب المحبة والمودة. والحق جل وعلا يقول: 


1 ehe 2h 


ل امان عط وای ن وص دق سی ی سیب رویسر [اللیل : ٥‏ ۷]. 


واجبات الطبيب نحو مهنته» ونحو مريضه» ونحو زملاثه» من زوایا أحرى غير التي 
تطرقنا إليها ويحسن الرجوع إليه'““ . 


: س الخصائص النفسية لن يتصدى للخدمة العامة‎ ٤ 

الخصائص النفسية التي يجب أن تتوفر في من يتصدى للخدمة الاجتماعية 
عديدة» من أهمها الاكتفاء النفسي » والصبر على المكارهء والحلم عند الخضب» 
والعدل بين الناس» والصدق في القول والعمل» والإحسان» وأخيراً أن يكون الإنسان 
قدوة للآخحرين . 

هسل تراني أتحدث عن إنسان نموذجي لا يمت لعالمنا بصلة» هل يمكن أن 
وا اا ي نالرت موا اال ران ااي 
المصطفى كانت تربيته بيد الله » أما نحن فمقصرون ولن نبلغ الكمال حتى لو حفيت 
أقدامناء ولكن لا أقل من أن نحاول أن نرتقي بأنفسنا بعض الرقي» وأن نأخذ أنفسنا 
بشيء من التهذيب والتربية» وأن لا نكف عن السعي والمحاولة» في أن ندرج في 
مدارج رفعة النفس وسموهاء وعلينا أن نسأل الله التوفيق والسداد. 


E۳ 


بعد هذه المقدمة التي لا بد منهاء تعالوا معاً نستطلع بعض ما يقوله الخالق 
البارىء» وبعض ما يحدثنا به النبي بء وسوف نجد في هذا الكلم الطيب» مصدرا 
أساسياً في تربية النفس وتهذيبها. 

(أ) العسدل: 

أول هذه الخصائص النفسية» الني يجب أن يتمتع بها من يتصدى للخدمة 
العامة» وربما كان أشقها على النفس» هو العدل» العدل الذي يسمو بالإنسان فوق 
الأهواءء والأغراض» والمصالح الشخصية . العدل الذي تتلاشى في رحابه الأحقاد, 
والبغضاء» والأنانيةء وحب الذات. العدل الذي يسع العدو قبل الصديق» والبعيد قبل 
القريب. العدل الذي يقتضي من الإنسان أن يتحكم في النفس وأهوائها. وإذا 
ما استطاع القائد أو المصلح أن يحقق مفهوم العدل في تعامله مع الآحرين» اطمأنت 
له النفوس» ورضيت بتوجيهاته وقراراته» كيف لا وقد وثقت بأنها تصدر بعيداً عن 
الأهواء والمصالح . 

ومن هنا جاء القرآن الكريم» وأحاديث الرسول الكريم بل بالتوصيات تلو 
التوصيات» تؤكد للانسان أهمية العدل في مسيرة الحياة. 


SATE‏ ا 0 2 o‏ 28 ےھ CC‏ ار ت 
تاا ا لزینءامنوا دوو ف ومین ا لوس شه دارو ولو ڪج آنفی کم آوا لول دن 
سر ر di‏ 
وا لا فربين) [النساء: .]٠۳١١‏ 
وعندما يصبح العدل هو الأساس في التعامل بين الناس» تذوب كثير من الفوارق 
ال افا ااكر 
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ص 
سک ا 2 مر ر ر ج رص کک کک کا م ر 2 


+ 2&4 

ناسإناخلقت ند کر وانیو لک شعویا وف ایل لتعارفوا إن ڪر مک 
عندالهانقدکم نا f TT‏ 

وقام رسول الله بء يخطب في الناس فقال: 

دیا أيها الناس إن ربكم واحد. وإن أباكم واحد» کلکم لآدم وآدم من تراب› 
إن أكرمكم عند اله أتقاكم» ليس لعربي فضل على عجمي» ولا لعجمي فضل على 
عربي ۰ ولا لأحمر على أبيض» ولا لأبيض على أحمر فضل إلا بالتقوى». 

ثم قرأ قوله سبحانه وتعالی : 

A‏ 2 رھ سے 4 جو 


تاها الاس اتقو ریک ری کل ن کس ریدو کیا زوجھاوبش ونما جاک 
کشا وشا 4 [النساء: 1] [رواه أحمد] . 


(ب) الصہر: 

الله سبحاه وتعالى أعلم بما يقابله المصلح من عنت» وهل جاء رسول من عند 
الله ولم يقابله عنت؟ وهل مرت أيام محمد إل وهو يدعو المشركين في دعة ويسر؟ 
ألم یطارد» ویحارب» ویرمی بالحجارة› ویحلی على رأسه التراب؟ ومع هذا فقد 
صبر» واحتسب ما لقي من شدة لله : 

«اللهم إلبك أشكو ضعف قوني وقلة حيلتي وهواني على الناس يا أرحم 
الراحمین» إلى من تکلني؟ إل عدو يتجهمني أ إلى قريب ملکته أمري؟ إن لم تكن 
ساخطاً علي فلا أبالي» غير ا أوسع لي»› أعوذ بنور وجهك الكريم الذي 
أضاءت له السموات والأرض وأشرقت له الظلمات» وصلح عليه أمر الدنيا والآخرة» 
أن تحل علي غضبك» > أو تنزل علي سخطك»› ولك العتبى حتى نرضى» ولا حول 
ولا قوة را بك» [رواه الطبراني في الكبير]. 


ومن هنا كثرت الآيات الكريمة» وأحاديث الرسول با التي تدعو المؤمن 


\ 


للصبر» على ما يقابل من عنت وإيذاء» في سبيل الإصلاح» وهو صبر ناجم عن قوة 
داخلية» وليس عن ضعة أو هوان . 
يقول جل وعلا: 
ن ما ر سے ا 4 
ولص 69 الوس نی حر 9 إلا آل ءامنا وعيلوا 


و س سم 


وتواصوأ باحق وتواصوأباًلسَر 4 [العصر: ١‏ - "]. 
ويعد الصابر پأڄمل الوعود: 
و سے ور سر سر وسرو یک و م کے ا ری 
وزی ت لذن صبروا جرهم بحسن ماڪا ايم لوت 4 [النحل :1[ 
ویقول تعالی : 
سے دود وس یلا سے 9و صر 0 0 0 ا ر چ 
لین صم لھر خر صرت © لف إلایاله و 
E OS‏ ففق اتود 4 [الدسل: [YY AT‏ 


ویقول تعالی : 
و ا ر و ا کک کد 


وإ نيق وص رفت اله لايضيع جرا 


£ 
\ 
3 
اس 


Ls: 
٩۰ سین 4 [یوسف:‎ 


ويؤكد ذلك في سورة الأنفال : 
م س arî‏ 
م واصیر وال ناله مح لسر 4 [الأنفال: .]٤١‏ 
ويغدق رحمته على الصابرين› الذين يحثسبون ما لاقوا من إيذاء لوجه الله : 
ر مرس لر 


7 س چ سے رھ 4 ر ۳ ص 
لذبن دا اصلبتهم ميب ة الوا ارک ااه دجمو 9 أ أؤلييك علهم صلوت 


# 


i‏ رم سے لے ا 
رهم زرحمه ولك ها ألْمَهَْدَونَ 4 [البقرة: 1۵ء 10۷[ 


5 
4 ر Kî‏ کی س صر 0 ہر س ب ی ۵ رال فاو ژر 2 
ل قل ییاد الزن ء اموا قور ادن 
می ص ر ی وہ د 2 
ألله واسيعة إنمادوق اضر صر کک 4 [الزمر: 
ويوصي المؤمنين بأن يشدوا عضد بعضهم بالتواصي بالصبر: 


6٦ 


ناين ء اموأ وتواصويالصروكواصوأيالمرَةٍ 4 [البلد : 1۷]. 

والنبي بلا يبشر الصابرين بقوله: 

«عجباً لأمر المؤمن إن أمره كله له خير» وليس ذاك لأحد إلا للمؤمن» إن 
أصابته سراء شکر فکان خیراً له» وإن أصابته ضراء صبر فکان خیراً له» [رواه 
نس ] 

وبقوله ب : 

«من يستعفف يعفه الله ومن یتصبر یصبره اله ومن يستغن یغه اله ولن تعطوا 
عطاء خيراً وأوسع من الصبر» [رواه البخاري]. 

والمؤمن يعرف عن يقين» أن الله سبحانه وتعالى يبتلي عبده ليختبره» وليعرف 
قوة إيمانه وقوة عزيمته. 

ل وتلوم يلرو رة وإ تارشن 4 [الانياء: .]٠٠‏ 


رم 2 ملم 


ا صرح م ET‏ يړ e‏ ر 
و إت اجعلتا ماعلا لذرض زيتة فال لبو هرام أحسنعماد 4 رالكهف: ۷]. 


ومجرد معرفة المؤمن» بأن الابتلاء» قدر من الله لحكمة يعلمها جل جلاله» 
يملا نفسه بالعزاء» ويمنحه طمانينة النفس , 


۳ سے م ٠ہ‏ ر مر س ت ر 
id re 2 Cr gs‏ 7 9 ای e‏ ر اک م و ۹ ر 
تھا إن دلت عل اھ یر €9 لکلا تاسوا عل ماناک ولاتف روا ما 


دي الإسلام. 


إن لا ي تشين روچ انول الوم ال كورود € [يوسف: ۸۷] . 


4۷ 


وهذا النبي الكريم» يطلب من أفراد أمته أن لا يعتزلوا الحياة ويقعدوا على 
هامشهاء وإنما عليهم أن يعيشوا أحداثھاء مهما قابلهم من عنت: 

«المسلم الذي يخالط الناس ويصبر على أذاهم أفضل من الذي لا يخالطهم ولا 
صر على آذاهم» [رواه الترمذي]. 


والصبر لا يعني فقط القدرة على مواجهة الشدائدء وإنما أيضاً القدرة على 
تحمل المسؤولية والمثابرة على الحعمل» وأنقل صورة من حياة أديب معاصر» هو 
الأستاذ عباس محمود العقاد لأبرز من خلالها كيف أن الجهد والمثابرة في سبيل العلم 
کفیلان بأن يصلا بصاحبهما إلى ما يهدف إليه. . يصف في كتابه حياة قله( “)» 
مواسم الشتاء التي مرت عليه في أسوان وهو في منتصف العشرينات من العمر: 

(وقد منيت نفسي موسماً كاملا من المواسم الجميلة في مدينة الشتاء» ورسمت 
برنامجي لذلك الموسم الموعود بين المطالعة والتأليف» ا والببحث عن 
التاريخ الطبيعي » ومضامين الآثار في أسوان. وكان الموسم لھ کا راف 
التأليف» لأنني انتهيت من كتاب «ساعات بين الكتب» في لحو خمسمائة صفحة» 
وأودعته ثمرة الاطلاع والتامل في أهم مذاهب الفكر الحديث» وفرغت من كتاب 
غير الساعات ‏ عن المرأة» سميته «الإنسان الثاني»» وأتممت رسالتي «مڄمع 
الأحباء»» ونظمت في هذا الموسم الأسواني أكثر من نصف قصائد الجزء الأول من 
الديوان). 


(ج) ا : 

î.‏ من حصائص الإنسان الذي يتصدى للقضايا العامة 
خحصيصة يستطيع بها أن يتغلب على كثير من العقبات والمصاعب. عندما يغضب 
الإنسان. ويشتد به الغضب» يفقد السيطرة على نفسه» وعلى قدرته في التحكم في 
الأمور» وعندما يتحلى بالحلم يستطيع أن يزن الأمور بميزان العقلء وأن يسيطر على 
الحدث الذي يواجههء لا أن يسيطر عليه الحدث» وهذا مطلب أساسي في القائد 


والمصلح. 


4۸ 


ا ا اا 

«ما تعدون الصرعة فيكم؟ قلنا الذي لا تصرعه الرجال» قال ليس ذلك» ولكن 
الذي يملك نفسه عند الغضب» [رواه مسلم] . 

ما آبلغه من تعبیرء وما أروعها من صورة! . 

قد قول أحدنا. . ولكني بطبعي غضوب؛ فماذا أفعل ؛ من أين لي الحلم؟ 

وللغزالي» رحمه اله رأي جيد في هذا الموضوع› وهو إن ن أحذ النفس 
بالرياضة والتهذيب» کفيل بأن ينمي قدرة الإنسان على الحلم» لحاصة إذا وضع الله 
سبحانه وتعالی نصب عینیه» قول الغزالي : 

(اعلم أنه مادام الإنسان يحب شيئاً» ويكره شيئاًء فلا يخلو من الغيظ 
والغضب» لأنه من مقتضى الطبع» إلا أنه قد تفيد الرياضة في محو قوته» وذلك 
بالمجاهدة وتحلف الحلم» والاحتمال مدة» حتی يصير الحلم والاحتمال حلقاً 
E‏ وقد يتصور فقد الغيظ بغلبة نظر الشوحيد» أو بأن بعلم أن الله بحب منه أن 
لا يغتاظ» فتطفی ء شدة حبه لله تعالى غیظه)(٤')‏ , 

هذا الكلام یعود بنا إلى الآية الشريفة: 


س کو عطي ال وا ا %4 


م ارس ۰ 
و سارعو الل مغرو مرد واث ض اعد ت 
* ص 


لقت © ا مشر ن اکت 6 دالگطری امک الما 
سے ۸ر غل ر بے ” 
نالاس وال ی ت المحسنیرک 4 [آل عمران: ۱۳۳ .]۱۳٤‏ 


ولا بد لنا أن نستشني هنا الغضب لله وللكرامة والشرف والعمرض. ولكنه الغضب 
الموجه الذي لا يفقد فيه الإنسان سیطرته على نفسه. 

(د) الإحسان: 

تحدلنا عن مجموعة من الفضائل› أو الخصائص التي يجب أن يتحلى بها 
الطبيب ورفاقه» من العاملين في الحقل الصحي › ممن يتصدون للقضايا العامة 
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ولإصلاح المجتمع» وقلنا: إن من افتقد خصلة من هذه الخصال» يستطيع أن ينميها 
في نفسه بالرياضة والتهذيب. 

ولا زالت هناك خصائص أخحرى رأينا أن نجمعها تحت صفة الإحسسان» 
والإحسان نعني به أشياء كثيرة» يربط بينها رباط واحد» هو الخلق الكريم 

تعالوا معي إلى مصدري الخير في الحياة» القرآن والسنة» لنستشرف بعض هذه 
المعاني . 

ةما مسرن 4 [البقرة: .]٠۹١‏ 

فكلو ا راڪم يخوت 4 [الحج : ۷[ 

ا نامعن هلت 4 ۹ 

ادع بالق كن سن اذا الدئ بلك وش عدو کالم ول خي 
يھال الزن صبروا وماي ها اذل عير 4 [فُصلت: e ٠٤‏ 


E 


ا 


.]٦۳ [الفرقان:‎ SS 

وأ رما 4 [الفرقان: ۷۲]. 

ENE EDE A E N 
.]۲۲۷ بصر 4 [البقرة:‎ 

.]۹ دمم حصاصة م [الحشر:‎ at 

لان ر راتشک آنا بسا 4 الدج : ۳۲]. 

کان ییامن لیاوا مک کیک نالاد ابر 6 

وکا یامن یی کی اورک ہتس دند مش شرا ریت 
امک بع ا اع اعد ڪان رلو شمو راقو إن امه ترا 
ج ) [الحجرات: .]١١‏ 


0 سے کے‎ A 


0 2 س 
ون تعفوا صخرا رتغ وات اله عقو رد 4 [التغابن: .]١١‏ 
e 2‏ سر را رس دو اس رح و ر £ 
إن تقرصضواا ر حايص وفه لک ویغو را اشد حَلی د 4 
[التغابن: 1۷]. 


ا 


ر وی فا ع ے را و و صو یں 2 AR‏ |7 ص ا 
اموا مسان یودوا حرا چم دسا۶ ن فساو 
عسودآن یکن e‏ منهن 4ه [الحجرات : 


ر سم 


سے 2 کر ا کک ےر > ,2 O 2 oft‏ 
ہو وین اشک جاہوا لیم نامو الک وة واقرهم شور نېم وومار دهم فد 4 


[الشوری: ۳۸]. 
ويقول الرسول بلا : 
«ليس المؤمن بالطعان ولا اللعان ولا الفاحش ولا البذيء» [رواه البخاري]. 
ويقول بل : 


عليك بتقوی اله ون امرؤ عيرك بشيء بعلمه فيك فلا تعیره بشيء تعلمه فیه) 
[رواه أحمد والطبراني پإاسناد جید] . 

وقال : 

«رسہاب المسلم فسوف وقتاله کفر) [رواه البخاري]. 

هذه کلمات مختارة» من مصدري الخير والنور» تترك بدون تعليق» وهي غيضص 
من فيض» وعلى المؤمن أن يتأمل في كتاب الله وسنة رسوله» وسيجد فيهما كل معاني 
الشرف والكرامة والخلق الحسن . 
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مرجع وھوام شا لباب الأول 
سيد قطب . في ظلال القرآن . الطبعة الثانية عشر. جدة: دار العلم للطباعة والنشرء ١۱۹۸م؛‏ 
ص ٣٣٣١‏ ۳۳۸۷ . 
يوسف القرضاوي . ندوة الاستخلاف في المال وإعمار الأرض. مجلة سمارك» ۱۹۹۱ م» 
.1٥ 7‏ 
عبد العزيز كامل. الإيمان والشفاء. مداولات وأعمال المؤتمر العالمي الثاني عن الطب 
الإسلامي (۲). الکویت: ۱۹۸۲م ص ۹۳ .٠٤‏ 
كارل يونج . الإنسان المعاصر في بحثه عن الروح. لندن: روتلدج وكيجان (بالإنجليزية)» 
7م ص ۲۱٤‏ . 
عباس محمود العقاد. الإنسان في القرآن. بیروت: دار الکتاب العرٻي» ٩۱۹1م»‏ ص ٤۸‏ 
0۳, 
سيد قطب . حصائص التصور الإسلامي ومقوماته. بيروت ‏ القاهرة: دار الشروق» ۱۹۸۲م› 
ص ۱۹ ۲۱ ۱۱٤١‏ . 
مختصر تفسير ابن كثير. اخحتصار وتحقيق محمد علي الصابولي . المجلد الثالٹ. بيروت: دار 
القلم» ٦۱۹۸م» e‏ 
زيغريد هونكة. د شمس العرب تسطع على الغرب. ترجمة فاروق بيضون وكمال دسوقي . 
بيروت : منشورات المكتب التجاري » ص ٥٤١‏ . 
ابن النديم . الفهرست. بيروت: دار المعرفة» ص ٤١١‏ . 


)۱١(‏ ابن آي أصيبعة . عیول الأنباء فى طبقات الأطباء. تحقیی نزار رضا. بيىروت : دار مكتبة 
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(۱۱) اہو ہکر محمد بن زکریا الرازي . أخلاق الطبيب. تفديم وتحقيتق دہ عبد اللطيف محمد العبد. 


القاهرة: مكتبة دار التراٹث.› ۷م ص ۷۷ ۸۸. 


. ٤۳۹ ٤٤١ راجي عباس التكريتي . السلوك المهني للأطباء. بیروت: دار الأندلس» ص‎ )٠۲( 
. ۱١۳ عبد الرحمن بن خلدون. مقدمة ابن خلدون. القاهرة: کتاب الشعب» ص‎ )۱۳( 
محمد جمال الدين القاسمي . تهذيب موعظة المؤمنين من إحياء علوم الدين للامام أبي حامد‎ )١١( 


الغزالي . الدمام : دار ابن القیم للنشر والتوزیم» ص ۰۲۲۱ .٣٣٣۱ ۳۳۰ ۲۱۲ ۲٣۱‏ 
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)٠١(‏ جوستاف لوبون. سر تطور الأمم . ترجمة أحمد فتحي زغلول باشا (١١۹٠م)‏ مراجعة وتحقيق 
أسعد السحمراني وعدنان حسین. ٻیروت : دار النفائس» ۱۹۸۷م» ص ۳۳ . 

)١١(‏ سلمان قطاية . الطبيب العربي علي بن رضوان. بيروت: المؤسسة العربية للدراسات والنشر» 
۳م 

(۱۷) روجر فیشر وسکوت براون. ترجمة محمد محمود رضوان. نحو التآلف والتوافق : ناء علاقات 
إيجابية . القاهرة: الدار الدولية للنشر والتوزپع» ۱۹۸۸م» ص ٠٠١١ ٠٤١‏ . 

(۱۸) کنیٹ بلانشارد وسبلسر جنسون. مدير الدقيقة السواحدة نيويورك: الناشر بيركلي» ۱۹۸۲م» 
ص ٥٩ ۲٢‏ (بالإنجلیزية). 

(۱۹) سيد قطب . في ظلال القرآن. الطبعة الثانية عشرء المجلد السادس. جدة: دار العلم للطباعة 
والنشر» ٩۱۹۸م»‏ ص ٠٠١۲۹‏ . 

(۲۹) ديل كارنليجي . دع القلق وابدأ الحياة. بيروت : مكتبة دار الهلال. 

(۲۱) ارسطوطالیس . السياسة. ترجمة أحمد لطفي السيد. الرياض: منشورات الفاخحرية بالاشتراك 
مع دار الكتاب العربي في بیروت: ص ۲٤۳‏ . 

(۲۲) نديم الجسر. قصة الإيمان بين الفلسفة والعلم والقرآن. الطبعة الثالثة» ۹۹۹٠م‏ . 

(۲۳) بو حامد الغزالي . المنقذ من الضلال والموصل إلى ذي العزة والجلال. تحقيق الدكتور جميل 
صليبا والدكتور كامل عياد. الطبعة التاسعة . دار الأندلس للطباعة والدشر والتوزيع . ٠۱۹۸م‏ 
ص ۱۳٤‏ . 

)۲٤(‏ أو الحسن البصري الماوردي المتوفى سلة ١٠٤ه.‏ أدب الدنيا والدين . فدم له وحققه الاستاذ 
مصطفى السقا. بيروت: دار إحياء العلوم» ۸م ص۱۲۱ . 

›٠١١ صيد اللخاطر. بيروت: دار الكثب العالمية» ص‎ .)ه٥۹۷‎ -١١١( ابن الجوزي‎ )۲١( 


° 
)۲١(‏ ابن القيم الجوزية. زاد المعاد في هدي حير العباد. بسروت: مؤسسة الرسالة» ١۱۹۸م»‏ 
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(۲۷) حنيفة الخطيب. الطب عند العرب. بيروت: الأهلية لللشر والتوزيع › ۸م ص ٥۳‏ . 

(۲) ابن القيم الجوزية  14١(‏ ١*ه).‏ الطب النبوي . تحقيق الدكتور السيد الجميلي . بيروت: 
دار الکتاب العربي » 1م ص ٤4‏ . 

(۲۹) شوكت الشطي . الوجيز في الإسلام والطب. دمشق: مطبعة جامعة دمشق» ١٦۹٠م‏ . 

. مجموع فتاوي شيخ الإسلام أحمد بن تيمية. جمع وترتيب عبد الرحمن بن قاسم الحنبلي‎ )١١( 
. ۲٠١ ۲٠٤ هى ص‎ ١۳۸١ مكة المكرمة : مطبعة الحكومة»‎ ٠١ المجلد‎ 

(۳۱) عادل صادق , الإدمان له علاج (لا يوجد اللاشر والسلة)» ص .١٤ ١١‏ 
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(۳۲) سیجل برني . الحب والطب ومعجزات الشفاء. ترجمة عرزت شعلان. القاهرة: دار الشروف»› 


۱م ص ۱۹ . 
(۳۳) مداولات مؤتمر الرؤية الإسلامية لبعض الممارسات الطبية . الكويت: وزارة الصحة العامة» 
۸۷م . 


)٤(‏ محمد بن أحمد القرشي . معالم القربة في أحكام الحسبة. تحقيق محمد محمود شعبان 
وصديق أحمد عیسی المطبعي» ص ۲۵٠ ۰۲٥۵‏ . 

)۳١(‏ إسحاق بن علي الرهاوي . أدب الطبيب. منشورات معهد تاريخ العلوم العربية الإسلاميةء 
يصدرها فؤاد سزكين » سلسلة عيون التراث. فرانكفورت : منشورات معهد تاريخ العلوم العربية 
الإسلامية» ۱۹۸۰م . 

)۳١(‏ حسن البنا. مذكرات الدعوة والداعية. الطبعة الخامسة. بيروت: المكثب الإسلامي» 
۳م» ص 0٩‏ . 

(۴۷) الدكتور السيد خالد المطري . دراسات في سكان العالم الإسلامي . جدة: جامعة الملك عبد 
العزيزء ٤م‏ ص 1٤۵‏ 10 . 

(۳۸) شكيب أرسلان. لماذا تأر المسلمون» ولماذا تقدم غيرهم (١۱۹۳م).‏ مراجعة حسن تميم . 
بیروت : منشورات دار مكتبة الحياة» 4۵م ص ۷۰ ۷۹ . 

(۹) كونوري زيقلر. أصول التنصير في الخليج العربي : دراسة ميدانية وثائقية . ترجمة مازن صلاح 
مطبقاني . المدينة المنورة: مكتبة ابن القيم» ٠۹۹۰‏ م. 

)٤١(‏ منير حسين فوزي . العلوم السلوكية والإنسانية في الطب. القاهرة: مكتبة النهضة المصريةء 
۲ء ص ۲۹۷ ۲۷۳ . 

)٤١(‏ عباس محمود العقاد, حياة قلم . المجموعة الكاملة. المجلد الثاني والعشرون. بيروت: دار 
الكتاب اللبناني» ٤0۸ » ٤٥۷‏ , 
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س ص که صر ‌ م سر ا ا ص 
we‏ سے مہ اء ن E‏ سے + 
اميه دراسةالقضايا الطب معاجرة 


العحمد لله وحله القائل : 


o N N f NN u a r E 
فلولا نفرین ی درف ویم ية أتفقهوأف الین ولسنزِروا قومهم لذا‎ 


راز له دنرت ۰4 

والصلاة والسلام على رسول المجتبى و-حسه المصطفى وآله وصحبه وسلم 
القائل : 

«من یرد اله به خیراً یفقهه في الدین». 

وبعد» فإن علم الطب كما يقول ابن سينا في أرجوزته : حفظ صحة» برءُ 
مرضص› وهو من أجل العلوم وأنفعها. والرسول يفول : 

«سلوا اله العفو والعافية فإنه ما أوتي أحد بعد يقين خيراً من معافاة»". 

وقال صلوات الله وسالامه عليه وعلی آله : 

«من أصبح معافی في بدنه آمناً في سربه عنده قوت پومه؛ فکأنما حيزت له 
الدنيا)(“ . 

وصح آنه قال : 

«المؤمن القوي خير وأحبُ إلى اله من المؤمن الضعيف» احرص على ما ينفعك 
واستعن باه ولا تعحز» . 

وفي الصحيحين قال بل ؛ 

«ما أنزل الله من داء إل أنزل له شفاء» . 
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وفي لفظ : 

«إِن اله لم ینزل داء إلا آنزل له شفاء علمه من علمه وجهله من جهله). 

وقد أمر ية المؤمنين بالتداوي» حيث قال: 

«عباد اله تداووا فان الله عر وجل لم يضع داءٌ إلا وضع له شفاء غير داء واحد. 
قالوا: ما هو؟ قال: الهرم» . 

واهتم المسلمون اهتماماً عظيماً بالطب» وأفردوا له المؤلفات» وظهرت كتب 
الطب النبوي العديدة. . 

وبما أن الطب وعلومه المختلفة تعنى بالإنسان منذ لحظة التلقيح» ثم مراحل 
نموه في بطن أمه مرحلة بعد مرحلة» وطوراً بعد طور» ثم ميلاده. وذلك کله یشکل 
علم الأجنة وعلم الحمل والولادةء ثم كيفية المحافظة على هذا المولود وإرضاعه» 
وهو ما يشكل علم طب الأطفال. . وهكذا من لحظة المولد حتى لحظة الوفاة. . 

وذلك كله مرتبط أشد الارتباط وأوثقه بتعاليم القرآن الكريم والسنة المطهرة» وما 
ينتج عنهما من فقه واسع» أسهم فيه عباقرة هذه الأمة على امتداد أجيالهاء واحتلاف 
أصقاعها وتباين سحناتها وأجناسهاء تربطهم جميعاً آصرة الدين ولحمة المحبة في 
الله » وتجمعهم لخة القرآن الكريم والسنة المطهرة. 

وكان كثير من الفقهاء على دراية بعلوم الطب وكذلك كان كثير من الأطباء على 
دراية بعلوم الدين» بل كان هناك من جمع الله له من علم الطب وعلم الفقه الكثيرء 
حتى أنه صار علمأ فيهما معاً. . ومن هؤلاء أبو الوليد ابن رشد القرطبي الأندلسي 
صاحب كتاب الكليات في الطب» وصاحب كتاب بداية المجتهد ونهاية المقتصد في 
الفقه. . وقد تولى القضاء ودرس الفقه والطب والفلسفة. . ومنهم ابن ا 
(أبو الحسن علي بن الحزم القرشي) مكتشف الدورة الدموية الصغرى»ء وكان يعد من 
فقهاء الشافعية. . ولم يكن الشيخ الرئيس الحسين بن عبد الله بن سينا من أكبر أعلام 
الطب في التاريخ البشري فحسب» ولكنه كان من أعلام الفلسفة» وكان مشاركاً في 
علوم اللخة والفقه. 

وكان عبد اللطيف البغخدادي من أساطين الطب» ومن رجال علم الحديث 
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المعدودين البارزين» كما كان له تضلع في علوم اللغة والأدب» ومشاركات واسعة في 
الفقه. 

وسيطول بنا المقام كثيراً لو تتبعنا أساطين الفقه والحديث والطب» فإندا سلجد 
ثقافة هؤلاء واسعة متداخلة . . ولا يمكن دراسة الطب في الغالب إلا بعد أن يدرس 
الطالب القرآن الكريم» ويحفظه ويدرس شيئاً من علوم الحديث والفقه واللغة. 


لهذا كله لم يكن هناك فصام نكد بين علوم الطب وعلوم الدينء ولا علوم الدنيا 
وعلوم الدين» فكلها مترابطة» وكلها من العلوم التي تدخحل في فروض العين أو فروض 
الكفاية. 

ولما طال بالمسلمين التخلف» وسبقهم الركب» وقعوا تحت براثن الاستعمار 
الذي مسخ عقولهم وقلوبهم. . ونشأث مدارس جديدة على النمط الذي يريده 
المشر وعدت ال بين علوم الدنيا وعلوم الدين» وحدثت الجفوة المصطعة 
بينهما على يد تلامذة المبشرين من أبناء العرب والمسلمين. 

وكان الطب يدرس في عهد محمد علي باشا في مصر باللغة العربيةء فلما 
ضعفت دولته» وانکسرت شوکته» واهتم أہناژه باللهو والترف» وأن تکون مصر في 
مظهرهاء لا في مخبرهاء قطعة من أوروباء وقعت مصر فريسة للسيطرة الأجلبية 
الفرنسية والإنجليزية» بسبب ديون إسماعيل باشاء ثم تبعها استعمار بريطاني وقح . . 

وتحول تدريس الطب من اللغة العربية إلى اللخة الإنجليزية» وبقي على ذلك 
منذ ذلك العهد. . وتلامذة المستعمرين على وفائهم الغريب للغة المستعمر. . والشيء 
ذاته حدث في العراق وفي المخرب الحربي الكبير. 

وازدادت الجفرة بين 2 الطب وعلوم الدين» كما حدث ذلك في مختلف 
فروع المعرفة. . وعدت الشقةٌ بينهماء فالأطباء مستغربون في غالبيتهم» ولا يعرفون 
ال درسو من کے ال با الأجنبية› وهم فيها ما بين مدرك لها عالم ببعض 
أسرارهاء وما بين جاهل لتلك اللغة وأسرارهاء بحفظ ما فيها حفظ الببغاء . 

وحدثت محاولات لوضع منهج للطب الإسلامي وواجهت تلك المحاولات حرباً 
شرسة فالمرء عدو ما جهل» وغالبية القائمين على شؤون التعليم الطبي لايكادون 
يعرفون اللغة العربية وخحاصة إذا تكلموا في الطب فيعسر عليهم التحدث بلغتهم 
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أو الكتابة بها. ومن باب أولى يعسر عليهم فهم أحكام دينهم في الممارسات الطبية. 

ومح حدوث الصحوة اللإسلامية اهتم کثیر من الفقهاء ویعضص الأطباء بهله 
الممارسات الطبية› وقامت المجامع الفقهية بدراسة کثیر من ممارسات الأطباء اليومء 
وناقشت بعض قضاياهم المرتبطة أشد الارتباط بالفقه» مثل الإجهاض» ومنع الحمل 
المؤقت والدائمء وررع الأعضاء وبنوك الدم وتشريح جشٺ الموتى› والتلقيح 
الاصطناعي الداخلي (طفل الأنبوب) والخارجي وبنوك المني› وبنوك الحليب» ومسوات 
الندماغ» وما يسمى موت الرحمة»ء والختان ومدة الحمل» أقله وأكثره» ومشكلة 
الخنى . . وغيرها من الموضوعات التي يحتاج فيها الأطباء المسلمون إلى فهم أحكام 
دینهم في هذه القضايا الشائكة, 

وقد ناقشت المجامع الفقهية قضايا فقهية طبية احتدٌ حولها الجدل» واحتدم فيها 
النقاش» وهي مع ذلك لا تشكل إلا جزءاً يسيراً مما يمكن أن نطلق عليه فقه 
الطبيب . . وهي مادة علمية تستحق أن تدس في كليات الطب في العالم الإسلامي» 

وتهدف مادة فقه الطبيب إلى «تخريج الطبيب المسلم» الذي یعرف الأحكام 
الشرعية السواجبة في الصحة والمرض»› والقادر على إرشاد المريض» وتوجيهه على 
ضوء المعرفة الطبية» والحكم الشرعي › على أن تشتمل هذه المادة على ما يأتي : 

ا دراسة الأحكام الفقهية المختصة بالعبادات كالطهارة والصلاة والصوم فی 
الحالات المرضية والعرضية. 

- تعريف الطالب ببعض الأحكام الفقهية التي لها علاقة بالمعاملات 
المتعلقة بمهلة الطب . 

۳ س دراسة أحكام الممارسات الطبية الحديثة في الفقه الإسلامى»0 . 
وطالب الطب كيف تبني هذه الأحكام» ٹم عليه بعد ذلك آن يدرس من فروع الفقه 
ما يرتبط بمهنته من أحكام العبادات رالمعاملات. فعلى سبيل المثال على الطبيب أن 
يلم بأحكام الطهارات والنجاسات» والأحكام المتعلقة بالمنى والحيض وإفرازات 
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المهبل وإفرازات الإحليل» والأحكام المتعلقة بالناسور والباسور وسلس البول» وفتحة 
القولون الدائمة والمؤقتة» وأحكام التيمم» وأحكام الجبائر. . إلخ› وعليه أن یلم 
بأحكام إفطار المريض» والحالات الموجبة للفطر» وحكم الحقن (الزرق) العضلية 
والوريدية واللبوسات الشرجية (الفرزجات) والمهبلية» والبخاخ الذي يستخدمه مرضى 
الربو» وفطر الحامل والمرضع . 

وفي أحكام التداوي» معرفة حكم التداوي بالنجاسات مشل الكحول (الخمر) 
والخنزير ومشتقاته» ومداواة الرجل للمرأة» والمرأة للرجل» وأحكام العورة. 

وفي أحكام النكاح : عليه أن يعرف معابير الاحتيار في نظر الشرع» والطب» بما 
فيها الاستشارة الوراثية» ومدة الحمل أقصاه وأدناهء والجنين» وما يتعلق به من 
أحكام . . وإجهاض الجنين» ثم المولود وحقوقه وحضانته ورضاعُه وختانه. . 
والعلاقات الجنسية بين الزوجين وإتيان المرأة فى دبرها). وفى أثناء الحيض 
والأستخاضة والنفا: ٠‏ 

ٹم هناك ميدان واسع لدراسة الممارسات الطبية الحديثة في ضوء أحكام 
الشريعة» مثل تشريح جثث الموتى » وزرع الأعضاءء وموت الدماغ» وقتل الرحمة» 
ومنع الحمل المؤقت والدائم » والجنين المشوه» والإجهاض.» والتلقيح الاصطناعي» 
وأطفال الأنابيب» وبنوك المني» وأنواع الاستيلاد المستحدلةء وبنوك الحليب» وبنوك 
الدم» وجراحة التجميل» وجراحة تحويل الجنس ومشكلة الخشى . 

وقد قمت في هذا الكتاب بإلقاء الضوء على نقاط محددة من القضايا الطبية 
الفقهية المعاصرة وهي : 

الفصل الأول: علم التشريح عند المسلمين. 

الفصل الثاني : الموت : تعریفه وعلاماته وتشخیصه. 

الفصل الثالث: زرع الأعضاء. . نظرة طبية ففهية . 


)١(‏ في الحديث عن خزيمة بن ثابت رضي الله عنه أن رسول الله ب نهى أن يأتي الرجل امرأته في 
دبرها (أخرجه أحمد) . وعنه ي أنه قال: «لا ینظر الله إلى رجل اتی رجلا أوامرأة في الدبر» 
(أخرجه الترمذي والنسائي). وقال: ٫لا‏ تأتوا النساء في حشوشهن» (ابن كثير في التفسير) . 
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الفصل الرابع : الانفجار السكاني وقضية تحديد النسل. 

الفصل الخامس: وسائل تحديد اللسل وحكمها الشرعي : قتل الأولادء قتل 
الأجنة (الإجهاض)» ووسائل منع الحمل المؤقتة والدائمة. 

الفصل السادس: مشكلة الخش بين الطب والفقه. 

الفصل السابع: طرق وأنواع الاستيلاد المستحدثة. 

الفصل الثامن : بنوك الحليب. 

وهذه الموضوعات تمثل طرفاً يسيراً من المسائل الشائكة التي تواجه الطبيب في 
ممارساته اليومية» والتي يحتاج فيها للتعرف لأحكام دينه في هذه المسائل العويصة. . 

وأرجو أن أكون بإثارة هذه الأبحاث قد نهت إلى العديد غيرهاء التي تحتاج إلى 
مزيد من المناقشة والدرس. 

وحسبي أن يثير هذا الموضوع اهتمام الطبيب والفقيه» واهتمام المثقف من 
المسلمين» لأن هذه المشاكل ليست محصورة ولا مقصورة على الطبيب والفقيهء بل 
هي مما تعم بها البلوى ويحتاج إلى معرفة أحكامها عامة الناس. وأرجو أن أكون قد 
فقت في هذا العرض وأن أحوز الأجرين» فإن لم يكن ذاك فحسبي أني اجتهدت 
حسب طاقتي : وأرجوآن لا أحرم الأجر. 

والله ولي التوفيق لا رب سواه ولا معبود غيره» هوحسبي وعليه يتوكل 
الركلون: 

د .علا لر 
کتب في جدة 
في ۲۷ المحرم ۲١٤١م‏ 
الموافق ۷ آغسطس ۱۹۹۱م 
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المَصّرإلاؤاف 


0 ور 1 


عا اشر ومين 


۴+ مقدمة: 
إن تشريح جثة الموتى أمر قد عرفته البشرية منذ أزمان متطاولة» فقد عرفه 


المصريون القدماء علدما کانوا يشرحون جثٹ موتاهم » ویزیلون الأمعاء ليقوموا شحنیط 
تلك الجثث» وبذلك استطاعت الموميات المصرية البقاء رغم عاديات الزمن . 


وقام اليونان وحاصة أبقراط » وجالينوس› بتشریح جئٹ السوتى من البشر» کما 
قارنوا ذلك بمعلوماتهم عن الحيوانات . 

ويڏعي الغربيون أن المسلمين لم يعرفوا التشريح › ولم پمارسوه بسبب ما پفرضه 
الإسلام من احترام الجثث. . کماورد في الحديث الصحيح : 

«کسر عظم المیت ککسره حي . 

ولا شك أن الإسلام قد احترم الإنسان حيْاً وميْتأًء وجعل له كرامة يلبغي 
المحافظة عليها في جميع الأحوال. قال تعالی : 


سے ر ۶ مرج ل ووت رر ر کے س ص س و 
ولقد ا 
ل ک رمن E‏ ی ¢ . 


وقد وقف رسول الله صلى الله عليه وآله وسلم علدما مرت به جنازة پهودي » 
فقال أحد الصحابة متعجباً: : إنها جنازة يهودي . فقال الرسول الكريم عليه أفضل 
الصلاة وأ تم التسليم : «أليست نفسأًم . 
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وقد نهى رسول الله عليه الصلاة والسّلام عن التمثيل ولو بكلب عقور» فكيف 
بالإنسان. 

ورغم أن الإسلام قد احترم الإنسان حبا وميتاء ومنع من التمثيل بالجثة» 
أو العبث بهاء فإن تعلم الطب يعتبر من الأهداف النبيلة التي تخدم الإنسانء وما لا يتم 
الواجب إلا به يصبح واجباً. وسنذكر هذه النقطة فيما بعد بما تستحقه من التفصيل 
وأقوال الفقهاء فيها 

والخلاصة أن علماء الطب من المسلمين اتجهوا إلى علم التشريح في الإنسان 
والحيوان»› ومارسوه ليتعلموا الطب والإمام الشافعي يقول: (العلم علمان : علم 
الأديان وعلم الأبدان) . ولا يقوم علم الأبدان إلا بتعلم التشريح › ووظائف الأعضاء . 

ويقول القاضي الطبيب الفيلسوف الفقيه المالكي أبو الوليد محمد بن رشد: 

(من اشتغل بالتشریح ازداد ا بالل ) . 

وسنذكر في هذا البحث بعض الأدلة التي توضح أن المسلمين قد مارسوا 
التشريح » وأنهم أسهموا فيه بإسهامات جمة» وأن جهودهم فيه» قد أتاحت للبشرية 
التقدم في علم التشريح وعلوم الطب الأخحرى. 


وليس صحيحاً أن الأطباء المسلمين كانوا لا يمارسون التشريح بسبب خوفهم من 
محاكم التفتيش » ومن بطش الفقهاء» كما يڏعي بول غليونجي حيث يقول: (اني 
أرجح أن ابن النفيس قام بصفات تشریحه في الحيوان» إن لم يجرها في جثثٹ آدمية» 
وکان عليه إجرائها في جو من السرية التامة» كما فعل زملاؤه في الغرب في عصر 
النهضة. . فإنما فعل هذا لإسكات رجال الدينء كمافعل بعده جاليلو وكبلر 
وکوبرنیکس خوفا من محاکم التفتیش)0“. 


ولاشك إن كلام بول غليونجي متناقض ومضطرب» وأسلوبه ان 
للحفيقة» فهو يدعي تارة أنه نه لم یشرح إل الحيوانات» ثم يدعي أنه مارس ت 
خوفاً من رجال الدين!! وإذا کان لم يشرح | إل الحيوانات فلماذا السرية؟. ثم ادعى أن 
هناك محاكم تفتيش» وقتال وسحل للعلماء كما حدث في أوروبا لجاليلو وكبار 
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ag BS E 
وكل الأطباء المسلمين كانت لهم ثقافة دييّة واسعة» وكان بعضهم» كما سيأتي» من‎ 
أساطين الطب والفقه أو علوم الحديث. . ولم يكن هناك فصام نكد بين علوم الدين‎ 
وعلوم الدنيا. . ولم يحدث قط أن عُذَّبَ عالم من علماء المسلمين من أجل بحوشه‎ 
الطبية أو الفلكية أو الكيميائية أو الفيزيائية . . . إلخ» بل وجدوا التكريم والتشجيع من‎ 

O 


: الموقف الفقهي من تشريح جثث الموق‎ - ١ 

لم يبحث الفقهاء الأقدمون بحثاً مفصلاً في موضوع تشريح الجثث» سوى 
ما جاء في شق بطن الحامل الميت لإخراج جنينهاء إذا ترجح حياة الولد في بطنها. 
قال ابن عابدين في حاشيته): (حامل ماتت وولدها حي يضطرب» يش بطنها من 
الأيسر ويخرج ولدها. . . ولو مات الولد في بطنها وهي حيّة» وخيف على الأم قطم 
(الولد) وأخحرج. . . بخلاف ما لو كان حباً)» أي إذا كان حياً فلا يجوز تقطيعه . 

وقال النووي في المجموع: (إذا مانت امرأة وفي جوفها جين حي» يشق 
جوفها» لأن استبقاءه بإتلاف جزء من الميت» فأشبه ما إذا اضطر إلى أكل جزء من 
المبت.: اويشرط لدلك إن رجي نحياة الول بان يكرت له عة اشر فان 


sS ORs 
شهر‎ N a : للنووي» أنه‎ 
فأکثر» ن نبش قبرها وش جوفهاء وأحرج» تداركاً للواجب لأنه يجب شق جوفها قبل‎ 
. الدفن)‎ 

وفي المذهب الحنبلي جاء في تصحيح الفروع“: (أنه إذا ماتت امرأة 2 
TE‏ وجاء في المغني لابن فدامة“: (يحتمل أن يشق بطن الام (الميتة) إن 
غلب على الظن أن الجنين بحيى). 

وذكر ابن حزم في المحلى أن '': (لوماتت حامل والجلين قد جاوز ستة 
أشهر» وكان يتحرك» فإن بطنها يشق» ويخرج منها الطفل. . ومن تركه عمداً حتى 
يموت فهو قاتل نفس) . 
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وكذلك أباح الفقهاء الأقدمون شق بطن الميت لو بلع مال غيره في أثناء حياته» 
واختلفوا في التغاصيل› فبعضهم لم بجز شق بطنه إذا كان للميت مال» 1 ودا ان 
امال عائداً له» وبعضهم أجاز ذلك لأن من حى صاحب المال (جوهرة مشااّم آن آن 
یطالب بعین المال, . وإ بلعم المت (قبل وفاته) مال لهء فإن المال يصح دعد وفاته 
مال الورثة» ومن حقهم أخذ مالهم. لذا أجاز بعض الفقهاء الشق (يدعى ااا 
البقرْ)» ولم يعتبروا ذلك مُثلةٌ. 

وقد كتب الأطباءء وكثير منهم فقهاء مشل القاضي أ بي الوليد محمد بن رشد 
وابن النفيس كتباً في التشريح » ولكن أول من كتب من الفقهاء في علم التشريح وجواز 
استخدامه» و الأزهر العلامة أحمد بن عبد المنعم الدمنهوري المتوفى سنة 
۲ه الذي ا رسا أسماها : «القول الصريح في علم التشريح» وشرحها في 
كتابه «منتهى التشريح بخلاصة القول الصريح في علم التشريح)(''. 

وتولى مشيعخة الأزهر بعد ذلك الشيخ حسن بن محمد العطار _۱۷٦7(‏ 
.),,٤‏ وكان متفنناً في العلوم الحكمية» إلى جانب تضلعه في علوم الدين» وله 
رسائل عدة في الطب والتشريح . وعندما تم تأسيس كلية الطب عام ۱۸۲۷ في القاهرة 
في أبي زعبل» وتولى زمامها الطبيب الفرنسي كلوت بك» كان شيخ الأزهر حسن 
وعلم الطب أحد فروض الكفاية التي اهتم بها الإسلام اهتماماً شديداً. . واستطاع هذا 
العلامة أن يقنع طلبة الأزهر الذين كانوا نواة كلية الطب آنذاك بأهمية علم التشربح 
وجواز تعلمه عندما رأى ثورتهم على كلوت بك وهو يشرح الجشٹ'. 

وفي القرن العشرين أصدر الشيخ عبل المجيد سليم مفتي 'الديار المصرية فتوی 
برقم 1۳۹ في ۲۹ شعبان ۱۳۵۹ (۳۱ أكتوبر ٠")۱۹۳۷‏ بإباحة التشريح» بناءاً على 
أن قواعد الدين الإسلامي مبنية على المصالح الراجحة» وتحمل الضرر الأحف لجلب 
مصلحة يكون تفويتها أشدٌ من هذا الضرر. وقد تمثلت الفتوى فى النقاط التالية : 

الأولى : في تشريح جثة القتيل لإثبات التهمة على القتل أو لإثبات براءته. 

الثانية : في حالة تشریح جثة المتوفى بالسم لمعرفة سہب الوفاة ونوع السم. 
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الثالثة : تشریح الجثة لتعليم الطب» ومعرفة الأمراض› والمصلحة فی ذلك أعم 
وأشمل . 
تشریح الجثث للأغراض السابقة (مفتى الديار المصرية فى تلك الفترة) . 
اللجنة الداثمة للبحوث العلمية والإفتاء بالمملكة العربية السعودية حول موضوع تشريح 
جثث الموتى في 11 ' وقرار هيئة كبار العلماء بالمملكة العربية 
السعودية (الدورة التاسعة) رقم ¥۷ وتاریخ “A‏ . وقرار المجمم الفقهي 
لرابطة العالم الإسلامي الدورة العاشرة ۲٤(‏ - ۲۸ صفر ۱٤٩۸‏ ه/ ۲١-۱۷‏ أكتوبر 
۷ بشأن تشریح جثث الموتى'). 

وقد بحت هذه الفتاري » وکثیر غیرها التشريح لأحد الأغراض التالية : 

(أ) التحقق فى دعوى جنائية لمعرفة أسباب الموت أو الجريمة المرنكبة» 
وذلك عندما يُشكل على القاضي معرفة أسباب الوفاةء ويتبين أن التشريح هو السبيل 
لمعرفة هله الأسباب . 

(ب) التحقق من الأمراض التي تستدعي التشريح ليتخذ على ضوئه الاحتياطات 


(ج) تعلیم الطب وت ا هو الحال في كليات الطب . 


۲ - أغراض علم التشريح عند المسلمين : 

(أ) تعلم التشريح لمعرفة الأعضاء وصفاتها وارتباطاتها (رص0٤ة«4)‏ : 

وهو مرتبط بعلم وظائف الأعضاء ارتباطاً وثيقاً. ولا بد أن يتعلم طالب الطب 
تشريح الجثث للتعرف على الجسم الإنساني . 

يقول أبو بكر محمد بن زكريا الرازي المتوفى سنة ۳۲۲ه صاحب الحاوي 
والمنصوري : (أول ما يسأل عنه الطالب التشريح ومنافع الأعضاء» وهل عنده علم 
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بالقياس › وحسن فهم ودراية في معرفة كتب القدماء» فإن لم یکن عنده علم فليس بك 
حاجة إلى امتحانه في المرض)"'. 

ويقول: (پحتاج فى استدراك علل الأعضاء الباطنة إلى العلم بجوهرها أولا أن 
تکون قد شوهدت بالتشریح )^ . 

ويقول أبو القاسم خلف بن العباس الزهراوي في كتابه الفريد «التصريف لمن 
عجز عن التأليف»: (وينبغي لصاحبها (أي الجراحة) أن يرتاض قبل ذلك في علم 
التشريح › حتی يقف على منافع الأعضاء وهيئنها ومزاجها واتصالها وانفصالهاء 
ومعرفة العظام والأعصاب رالعضلات وعددها ومخارجها» والعسروف والقرابض 
والسواكن ومواضصع مخارجها, .. لأنه من لم یکن عالما ہما ذکرنا من التشريح › 
لم يخل أن يقع في خطأ يقتل الناس به» كما شاهدت كثيرا ممن تصور هذا العلم 
واذعاه بغير علم ولا دراية . وذلك ني رأيت طبيباً جاهلا قد شق على ورم ختوري في 
علق امرآة فأصاب بعض شريانات العنق فنزف دم المرأة حتى سقطت ميتة)(“' . 

وكان من ضمن الشروط التي يضعها المحتسب (وهو الذي يعطي الترخيص 
بمزاولة مهنة الطب وغيرها من المهن) أن يعرف من يريد ممارسة الطب علم التشريح 
ووظائف الأعضاء . وقد ذكر الشيرازي في كتابه «نهاية الرتبة في طب الحسبة»: (أن 
الطبيب هو العارف بتر کیب البدن ومزاج الأعضاء)» وأوجب المحتسب على الفصادين 
والحجامين ألا يتصدى للفصد إلا من اشتهرت معرفته بتشريح الأعضاء والعروق 
والعضل والشرايين» وأحاط بمعرفة تركيبهاء وكيفيتهاء لئلا يقع المبضع في عرق غير 
مقصود» أو في عضلة أو شريان» فيؤدي إلى زمانة العضو وهلاك المفصود. 

وطلب المحتسب من الخال (طبيب العيون) أن يكون عارفاً بتشريح طبقات 
العين السبعة» وعدد رطوباتها النلاث . 

(ب) غرض لمعرفة الأمراض وأنواعها وتأثيراتها المختلفة فى البدن (,رمهاA‏ 
(Necropsy‏ : 

وقد عرف الأطباء المسلمون هذا النوع من التشريح . يقول علاء الدين 
أبو الحس علي بن الحزم القرشي المشهور بابن التفيس (1۰۷ = ۸۷ ه): (إن 
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العروق الصغيرة في الجلد يعسر في الأحياء (ملاحظتها) لتالمهم» وكذلك في المسوتى 
الذين ماتوا من أمراض تقلل الدم كالإسهال والدق والزف» وأنه يسهل فيمن مات 
بالخنق» لأن الخنق بحرك الروح والدم إلى الخارج فتنتفضخ العروق» على أن هذا 
التشريح ينبغي أن يعقب الموت مباشرة لتجنب تجمد الدم) . 

وهذا الوصف أيضاً يدحل ضمن الغرض التالي من أغراض التشريح » وهو معرفة 
سبب الوفاة في القضايا الجنائية» وهو ما یعرف بالطب الشرعي . 
عن التأليف» حيث قال : 

(وضرورة تشريح الأجسام بعد الموت لمعرفة سبب الوفاة للانتفاع بهذه النتائج 
في الأحوال المماثلة) ٠‏ . 

ويقول أبو بكر الرازي : (يحتاج في استدراك علل الأعضاء الباطنة إلى العلم 
بجوهرها أولا بان تكون قد شوهدت بالتشريح) [كتاب الحاوي في الطب]. 

(ج) معرفة سبب الوفاة أو الإصابة في حوادث القتل أو التسمم أو الإصابات 
مما یدخل تحت باب ما پعرف اليوم پاسم الطب شر (Forensic Medicine) Je‏ : 

وما نقلناه عن ابن النفيس فى الفقرة السابقة يمثل ذلك كما أن الفقهاء اهتموا 
بهذا الفرع من فروع علم التشريح اهتماماً شديداً. 

وعلى سبيل المثال ذكر الفقهاء شجاج الرأس والوجه (لا يسمى شجًا في غير 
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الرأس والوجه) وفصلوا فيه تفصيلا عجيبا يدل على معرفة واسعة بالتشريح . 

جاء في مغلي المحتاج التقسيم التالي للشجاح '" : 

حارصة : وهي ما شق الجلد قليلا كالخدش وتسمى أيضاً القاشرة. 

دامية : وهي التي تدميه أي الشق من غير سيلا دم . 

دأمعة : وهي التي يسيل منها الدم . 

باضعة : وهي التي تقطم اللحم» الذي بعد الجلد شقا حفيفاً. 
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متلاحمة : وهي التي تغوص في اللحم» ولكنها تلتحم غالبا. 

سمحاق : وهي التي تبلغ سمحاق العظم (Periostium)‏ . 

موضحة : وهي التي توضح وتكشف العظم بحيث يقرع بالمرود. 

هاشمة : وهي التي تهشم وتكسر الرأس 

مأمومة : وتسمى آمة: وهي التي تبلغ خريطة الدماغ المحيطة به» وهي 

ام الرس (6۲اة٣‏ aاںط)‏ دون آن تخرقها. 
دامغة : وهي التي تخرق أم الدماغ وتصل إلى الدماغ. وهي في الغالب 
مذففة وتقضي على المصاب. 

وقد استدل بعض الفقهاء على نتائج الأحكام الشرعية التي وصلوا إليها بما جاء 
في التشريح» ومن ذلك ما ذكره الإمام القرافي فى كتابه الفروق ٠"‏ من أن الأعور 
الذي ذهبت إحدى عينيه إذا اعتدى شخص على عينه الباقية له دية كاملةء (وهي دية 
العينين) . ويستشهد على ذلك بعلم التشريح للاستدلال على صحة ما ذهب إليه من أن 
العين الذاهبة يرجع ضوؤها للباقية لأن مجراهما في النور واحد كما يشهد به علم 
التشريح (حسب قوله) . 

وقد ذکر اأ بو الوليد محمد بن أحمد بن رشد في كتابه «ربداية المجتهد ونهاية 
المقتصد)(') قرا من هلا القول: (وقالرا: إ إن فء عین الأعور پستوجب الدية 
كاملة . وعمدة من قال بهذا القول أن عين الأعور بمنزلة العينين» فمن فقأها فكأنه 
أصاب اننتین) . 

وذكر الإمام النووي في المجموع : (إن القاضي أبو الطيب قد شق ذَكَر الرجل 
فوجد أن مجرى البول غير مجرى المني» وعليه فإن المني طاه"". 

ورغم أن هذا الكلام غير صحيح ٤إ‏ أنه يوضح مدی استخدام التشريح من 
الفقهاء أنفسهم لإثبات قضايا فقهية وتشريعية . ومن ذلك أحكام الخشش وما يتعلق بهاء 
وهي تعتمد على التشريح إلى حد كبير (انظر فصل الخشى). 
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( د ) تعلم التشريح من أجل الدعوة إلى الله وزيادة الإيمان: 

قال القاضي الطبيب الفيلسوف أبو الوليد محمد بن رشد: (من اشتغل بالتشريح 
ازداد إیمانا بالله) . 

وقال الإمام الشافعي رحمه الله : (العلم نوعان: علم الأديان وعلم الأبدان)"). 

وعلم الأبدان لا شك يشتمل على علم التشريح وعلم وظائف الأعضاء. 


وقد اهتم القرآن الكريم والسنة المطهرة بترصیح مراحل خلق الإنسان» وتطور 
خلقه من نطفة إلى علقة إلى مضغة مخلقة وغير مخلقة» وإلى العظام التي تتكون من 
المضغة فيكسوها اللحم ثم ينشئها الله خلقاً آخر. 


قال تعالی : 
سے س و سرا ص ر رر ا کر 
ولقد لقاال ومر ین سونط یو م جعاتة نطقن درکن )د 


سے مہ یو ر اھ لر سے سے ع لرک کک سے سے رت مر ا E:‏ سے ا 


خلقناالنطفة علقة فخلقناالعلقة ک٤‏ 5کک لشن ت 
ا e‏ خسن ایی © ریک مد کرک ی © 
ل دوم الق ر ا ور بے 4 . 


وقد تعرض القرآن الكريم والسنة المطهرة إلى قصة خلق الإنسان مرحلة بعد 
مرحلة للفت الانتباه إلى قدرة الله سبحانه وتعالى في خلق الإنسان وتكوين جسمه» 
ووظائف اعضائه وحواسه» واستخدم ذلك كله لإثبات البعث والمعاد ولتثبيت الإيمان 
الله وباليوم الأخر). 


وقد اهتم علماء الإسلام منذ عهود طويلة بهذه الحقائق» واستخدموا علم 
التشريح » ووظائف الأعضاءء لتدعيم الإيمان» وتقويته» حتى اشتهر قول القائل : 

(من عرف نفسه فقد عرف ربه)). کیف لا والمولی سبحانه وتعالی قد أمر 
بذلك قال تعالى : 
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وف اف شی اديرد n4‏ . 
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ومن آبرز العلماء الذين استخدمرا علم التشريح في الدعوة إلى الل الإمام 
الغزالي» وخحاصة في كتابه «الحكمة في مخلوقات الل ٩"۹,‏ الذي جعل فيه فصولا عن 
التشريح وحكمة الأعضاء. 

وكذلك فعل الإمام ابن القيم الذي استیخدم معلوماته الواسعة في التشريح في 
کثیر من کتبه مثل «التبیان في أقسام القرآن»» و «مفشاح دار السعادة»» و«طريق 
الهجرتين»› و «(تحفة المودود في أحكام المولود». 

واستطاع الفخر الرازي الأصولي المفسر الفقيه الشافعي أن يستخدم معلوماته 
الواسعة في الطب وفي التشربح » ووظائف الأعضاءء» على وجه الخصرص › لاثبات 
قدرة الله وحكمته في كتابه الواسع : «التفسير الكبير» (تفسير القرآن العسظيم)» وفي 
کنابه «المباحٹ المشرقية) . 

وقد استخدم القاضي الطبيب الفيلسوف أ بو الوليد محمد بن أحمد بن رشد 
معلوماته الواسعة فى الطب وفى التشريح بالذات فى الغرض ذاته في کتابه «الکلیات»» 
وفي كتابه «بداية المجتهد ونهاية المقتصد». . والأول من أهم المراجع الطبية في 
القرون الوسطى › والثاني من هم المراجم الفقهية إلى يومنا هذا. 

وقد استخدم ابن الطفيل الأندلسي (المتوفى سنة ١۸١۱١م)‏ علم او في 
فصته حي بن يقظان الذي شرح الظبية > لإثبات قدرة 1 سبحانه وتعالى وٹ في هذه 
القصة فلسفته وآراءه الخاصة الى تختلف عن بعض آراء الفقهاء ورجال الشريعة. 

وقد عارض هذه القصة بقصة مماثلة أبو العلاء علي بن الحزم القرشي المشهور 
بابن النفيس  1٠۷(‏ 1۸۷ ه/ ٠۲١١‏ ۱۲۸۸٠م).‏ وابن النفيس مكتشف السدورة 
الدموية الصغرى كما هو معروف. وهو بالإضافة إلى كونه طبيباً ماهراً حاذقاً أحد علماء 
الشافعية» وعده الإمام السبكي في طبقات الشافعية. 

وسمی ابن النفيس رسالته هذه «الرسالة الكاملية» وتعرف أيضا باسم بطل القصة 
«فاضل بن ناطق» . وغرضص البرسالة بیان ما بین الشريعة والحكمة رالفلسفة» من 
اتصال. وقد حاول ابن النفيس أن يثبت على لسان بطل قصتهء أن العقل البشري قادر 
في تأمله المنطقي البحت إلى الوصول إلى الإيمان باله » وضرورة إرسال الرسل» 
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وثبات اليوم الآحر. وقد استخدم ابن النفيس معلوماته الواسعة في علم التشريح 
ووظائف الأعضاء للوصول إلى غرضه ذاك. 

۳ س إسهامات الحضارة الإسلامية في علم التشريح : 

أسهمت الحضارة الإسلامية في مختلف فروع الطب» وحظي التشريح بقسم 
وافر منها. ولم يسهم في ذلك الأطباء المسلمون فحسب» ولكن كما هو متوقع » أسهم 
أيضاً أهل الذمة في تلك الحضارة. 

ومن المعلوم أن أطباء الملوك والخلفاء» كانوا في كثير من الأحيان من النصارى 
أو الصابئة أو اليهود» فعلى سبيل المثال كان أبو الحكم الدمشقي النصراني ا افا 
لمعاوية بن أبي سفيان» ثم لسلسلة خلفاء بني أمية» حتى عهد الوليد بن عبد الملك. 
وتولت عائلة بختيشوع النصرانية هذا المنصب لدى الدولة العباسية منذ عهد المنصور 
العباسي حتى عهد المأمون. وكذلك اشتهرت عائلة ماسويه» الذين كان منهم يوحنا بن 
ماسويه رئيس بيت الحكمة» وأحد أطباء المأمون العباسي . 

واشتهر كذلك حنين بن إسحاق النصراني» وابنه إسحاق وابن أخته حبيش ونولوا 
مناصب باذحة . . وكان ابن القفّ النصراني» أحد الأطباء المشهورين. وكذلك كان 
موسى بن ميمون (أبو عمران) اليهودي الذي اشتهر في الغرب باسم ميمونيدس» والذي 
تولى منصب الطبيب الخاص للناصر صلاح اناري ي . . وفيما يلي بعض الأمثلة 
من هله اللإسهامات في علم التشريح . 

(أ) من إسهامات أبي بكر الرازي (۲۵۱ - ١١۳ه)‏ في التشريح : 

هو أحد أعلام الطب في الإسلام» بل في التاريخ البشري ولد بالري (بالقرب 

من طهران) من أصل فارسي » ونبغ في الطب والكيمياء والفلسفة ومن إسهاماته في علم 
التشريح أنه كان أول من وصف الفرع الحنجري الراجع للعصب الصاعد (۲٢ء٣u۲ءءR‏ 
N.‏ اaryngeaا)‏ وقد وصف الأعصاب المخذية لأصابع اليد بدقة حيث قال في كتابه 
الحاوي : (رجل سقط عن دابته فذهب جس الخنصر والبنصر ونصف الوسطى من 
يديه » فلما علمت أنه سقط على آخر فقار في الرقبة» a‏ 
بعده الفقرة السابعة» أصابها في أول مخرجهاء لأني كنت أعلم من التشريح أن الجزء 
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الأسفل من أجزاء العصبة الأخيرة النابت من العنق يصير إلى الأصبعين الخنصر 
والبنصر ويتفرق في الجلد المحيط بهما وفي النصف من جلد الوسطى) . 

ويصف الرازي تشريح الرحم' فيقول: 

(الرحم موضوع فيما بين المثانة والمعاء المستقيم إلا أنه يفضل على المثانة إلى 
ناحية فوق. . وهو مربوط برباطات سلسلية. . وله بطنان ينتهيان إلى فم واحد» 
وزائدتان تسمیان قرنی ا و هاتين الرائدتين المرأة» وهما أصغر من 
التي للرجل» وأشد تفرطحاًء وينصبٌ منهما مني المرأة (أي إفراز البييضات) إلى 
تجويف الرحم) . 


(ب) إسهامات ابن سينا (الشيخ الرئيس الحسين بن عبد اله بن سينا) ۳۷١(‏ م 

E‏ کک 
يعتبر ابن سينا أشهر أطباء المسلمين» وظل كتابه الموسوعي الطبي (القانون) 

ت الأول الطب في العالم الإسلامي وفي أوروبا لعدة قرون. وقد وزع 
ابن سينا ما كتبه عن التشريح في مختلف فصول كتابه» ثم جمعها مفردة ابن النفيس› 
وشرح ما فيه » وهو کتاب نفیس جدا» وسماہ شرح کتاب التشريح من قانون ابن سينا . 

وقد تحدّث ابن سينا بتفصيل واف عن العظام والمفاصل والعضلات"› 
وتحدث عنها عظماً عظماً» كما تحدّث عن كل مفصل» وكل عضلة من عضلات 
الجسم» وتحدّث عن تشريح الأعصاب» وجعل ذلك في ستة فصول. وتحدث عن 
تشريح العصب الدماغي ومسالكه» وعصب نخاع العنق» وعصب فقار الصدر» 
وعصب فقار القطن» وتشريح العصب العجزي والعصعصي بدقة عجيبة. . وهو 
لا يختلف عما يدرس اليوم في كليات الطب. 

ثم تحدث عن الشرايين في خمسة فصول وتحدث عن الأوردة في حمسة فصول 
أحرى. . وفي ذلك كان قريباً مما يدرس اليوم في كليات الطب مع وجود بعضص 
الأخطاء البسيطة . 


وتحدث ابن سينا عن تشريح القلب عند حديثه عن القلب وأمراضه»ء وتشريح 
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الرئتين عند حديثه عن الرئتين وأمراضهاء وعن الكلى والكبد والطحال 
والمثانة . . . إلخ» عند حديثه عن أمراض هذه الأعضاء في مواضعها. . 

وما كتبه ابن سينا في التشريح مفرقاًء يشكل ثروة كبيرة» وفيها بعض الأحطاء 
العلمية» ومع ذلك تعتبر مفخرة بالنلسبة لعصره وزمانه. . ولولا أننا التزمنا بالاختصار 
لنقلنا عدة نقول توضح تضلعه في علم التشريح » ووظائف الأعضاء» التي كانت 
معروفة في زمنه. وإسهاماته وملاحظاته الدقيقة فيها. 


(ج) إسهامات ابن النفيس (علاء الدين أبو الحسن علي بن الحزم القرشي) 

(AY — 9 ۷(‏ : 
يعتبر ابن النفيس بحق مكتشف الدورة الدموية الصغرى قبل ويليام هارفي بعدة 
وقد قام ابن النفيس بتشريح القلب تشريحا دقيقاًء ورد على اہن سینا وجالینوس 
وغيرهم من أساطين الطب. وقد رذ على من قال: (أن في القلب ثلاثة بطون)ء وقال: 

(هذا الكلام لا يصح فإن القلب له بطنان فقط. والتشريح يكذبٌ ما قالوه). 

وكان ابن النفيس أول من وصف الشرايين التاجية (الإكليلية) المغذية للقلب» 
وانتقد فى ذلك اہن سينا الذي ظن ان القلب يتغذى من الدم الموجود في تجويفه 
مباشرة» قال ابن النفيس في شرح تشریح القانون: 

(وقوله (أي ابن سينا) : والڏي في البطين الأيمن يغذي القلب» لا يصح فغذاۋه 
من العروق المارة في جسمه). 

ووصف ابن اللفيس الدورة الدموية الصغرى بدقة حیٹ قال : 

(إذا لطف الدم في التجويف الأيمن (من القلب) فلا بد من نفوذه إلى التجويف 
الأيسر» حيث تولد الروح"". وليس بين التجويفين منفذ» فإن جرم القلب هناك 
سميك وليس فيه منفذ ظاهر كما ظن جماعة (يقصد ابن سينا)» ولا غير ظاهر يصلح 
لنفوذ هذا الدم كما ظنْ جالينوس» فإن مسام القلب هناك مستحصنة وجرمه غليظ. . 
فلا بد وأن يكون هذا الدم إذا لطف نفذ في الوريد الشرياني (يسمى الآن الشريان 
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وكسيد الكربون ویتلتی الأوكسجين) ویش إلى الشريان السوريدي (تسمی الآن الأوردة 
الرئوية وهي أربعة تصب في الأذين الأيس ليوصله إلى التجريف الأيسر من القلب). 

( د ) إسهامات علي بن العباس المجوسي" (القرن الرابع الهجري) صاحب 
كتاب «الكامل فى الصناعة الطبية» : 

والذي اشتهر باسم الملوكي . كان أول من أشار إلى الدورة الدموية في الأوعية 
الشعرية حيث قال : 

(إن العروق غير الضوارب فيها منافذ إلى العروق الضوارب . والدليل على ذلك 
أن العرق الضارب إذا انقطع استفرغ مله الدم من العروق غير الضوارب)(") 


(ه) إسهامات ابن القف (أبو الفرج بن موفق الدين يعقوب بن إسحاق) 
النصراني (من الكرك في الأردن) : 

له كتاب «العمدة في صناعة الجراحة» ووصف فيه منافذ القلب الأربعة» وعدد 
أغشية القلب» ووصف الشعيرات الدموية» وقال إنها شبيهة بأنسجة العنكبوت . 


( و ) إسهامات عبد اللطيف البغدادي المتوفى سنة ۲۹٦٠ه:‏ 

كان البغدادي أحد أعلام الطب واللغة والحديث» وكان أول من اكتشف أن 
الفك الأسفل مکو من عظم واحد» ولیس عظمین › بینھما درز کما زعم جالینوس 
ومن جاء بعده. وقد فحص البغدادي آكثر من عشرة آلاف جثة أخحرجت من تل بالقاهرة 
وذلك سنة ۹۷٥ه‏ فلم يجد في عظم الفك درزاً قط . وقد ذكر ذلك في كتابه «الإفادة 
والاعتبار في الأمور الأمشاهدة بأرض مصر). 


٭# مثال من كتاب «الكليات» في الطب لابن رشد فصل تشريح العين 
ووظیفتها : 

(ليس الإبصار لشيء يخرج من العين على ما يرى ذلك جالينوس» بل العين 
تقبل الألوان بالأجسام المشفة التي فيها» على الجهة التي تقبلها المرآةء إذا انطبعت 
الألوان فيها أدركتها القوة الباصرة) . 
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ويقول: 
E E‏ ا a L‏ الصلبة» ا ا 
طبقة أخحرى غشائية تدشاً من الغشاء الرقيق من أغشية الدماغ» وتسمی هله الطبقة 
المشيمة» ثم يلي هذه طبقة شبيهة بالشبكة تنشاً من نفس العصبة الخارجة من الدماغ› 
ڻم في وسط هذه الطبقة جسم لين تسمى الرطوبة الزجاجية» وفي وسط هذا الجسم 
جس کري إا أن فيه أدنى تفرطح شبيه بالجليد في صفائه» وتسمى هذه الرطوبة 
a‏ 

وهو وصف دقيتق كل الدقة» مع معرفة تامة بكيفية تكون هذه الطبقات في 
الجئين» وأنها مرتبطة بالدماغ وأغشيته 


( ر ) إسهامات الحسن ب بن الهيثم المتوفى سنة ۰ھ رائد علم البصريات : 

يعتبر الحسن بن الهيثم أول من تبه إلى خطأ جالينوس الذي كان يظن أن 
الإبصار نتيجة مادة شعاعية تخرج من العين. وأوضح ابن الهيثم أن العين تنعكس فيها 
المرئيات بسبب وجود الأجسام المشفة» وهي القرنية والرطوبة الجليدية (العدسة) وأن 
هذه المرئيات تنطبع على الشبكية» ثم تنتقل إلى الدماغ بواسطة الحعصب البصري› 
ويضت ذلك فقرل: 

(إن المرئيات تنتقل إلى الدماغ بواسطة عصب البصر. وإن حدة النظر بين 
الباصرتين عاد إلى تماثل الصور على الشبكتين). 

وهو كلام دقيق ونفيس في علم فسيوليجيا الإبصار ثم ينتقل إلى ذكر الوصف 
التشريحي لعصب الإبصار وهو وصف رائع ودقيق حيث يقول : 

(تلشاً في قرني الدماغ عصبتان» ثم تنجه كل واحدة منها نحو الأخحرى فتلتقيان 
في وسط الدماغ» بعدثئذ تعودان فتفترقان» وتذهب كل عصبة إلى المحجر الخاص 
بها. وفي المحجر ثقب تدخل منه العصبةء ثم تنتشر وتدسع حتى تصبح كالقمع؛ 
وتتصل حينئذ بالشحمة البيضاء) . 
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(ح ) إسهامات الفخر الرازي (محمد بن عمر القرشي المتوفى ٦٠٠ه)‏ الفقيه 
المفسر الأصولي المتكل <" : ٍ 

يتحدث الفخر الرازي عن البصر والإبصار في كتابه الفذ «المباحث 
المشرقية»"" فيقول : 

(البصر هو قوة مرتبة في العصبة المجوفة» تدرك صورة ما ينطبع (ينعكس) في 
الرطوبة الجليدية (العدسة) من الأجسام ذوات اللون المتأدية في الأجسام الشفافة 
بالفعل إلى سطوح الأجسام الصقيلة) . 

ثم یذکر أقوال جالینوس وغیره» ویعلتق عليها قائ : 

(والقول الصحيح هو أن الإبصار إنما يحصل بانطباع أشباح المرئيات (ك#عد»]) 
بتوسط الهواء المشف في الرطوبة الجليدية (العدسة) ومنها ينتقل إلى عصب 
الإبصار) . 

وهو كلام دقيق ورائع في فسيوليجيا الإبصار. وهو مطابق تقريباً لما نعرفه الوم . 

(ط) مساهمات الفقهاء في علوم الطب : 

وال أن الفقيه والأصولي المتكلم كان كثيراً ما یکون متبحراً في علوم 
الطب» ومنها علم التشريح ووظائف الأعضاء. وكان الإمام الشافعي ملمّاً إلماماً جيداً 
بالعلوم الطبيّة» وكذلك كان الإمام علي الرضاء ووالده موسى الكاظم» وجده جعفر 
الصادق. . واشتهر الإمام محمد المازري الفقيه المالكي بالطب» كما اشتهر بالفقه. 
وكذلك كان القاضي الفيلسوف الطبيب أبو الوليد محمد بن رشد صاحب كتاب 
«الكليات» في الطب» وكتاب «بداية المجتهد ونهاية المقتصد»» وكلاهمامن 
المراجع» أحدهما في الطب والآخر في الفقه. 

واشتهر أبو يحیى هاني بن الحسن اللخمي الغرناطي المتوفى سنة ٤ه‏ 
بتبحره في أصول الفقه» كما اشتهر بتبحره في الطب. والإمام السنوسي الفقيه 
المحدث الفرضي ٠۷‏ له شرح على أرجوزة ابن سينا في الطب» وله شرح على 
صحيح البخاري . 

وكان أحمد بن محمد الذهبي المتوفى سنة ١ه‏ (وهو غير الحافظ أبي 
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عبد الله محمد بن أحمد الذهبي المتوفى سنة ۸٤۷ه)‏ عالماً بصناعة الطب مع تبريزه 
في الفقه» والقراءات. والنحوء والحديث. 

(ي ) مساهمات الأطباء في علوم اللغة والدين : 

وكان الأطباء المشهورون على دراية واسعة بعلوم الحديث والفقه واللغة. فقد 
کان الموفق عبد اللطيف البخدادي من علماء الحديث واللغة البارزين» وكان مع ذلك 
من أعلام الطب . 

وکان أبو بكر بن أٻي مروان بن زهر طبیباً شاعراًء بحفظ صحیح البخاري 
بأسانیده» وكذلك كان ابن النفيس من أعلام الطب» وهو أيضاً من المشاركين في الفقه 
حتى عدّه السبكي في طبقات الشافعية . 

وكان الكحال ابن طرخان مبرزاً في طب العيون» وكان متبحراً في اللغة» مجيداً 
اليك ۰ 

وكان كثير من شيوخ الأزهر من المتبحرين في علومهم الدينية واللغوية» مع تبحر 
في علوم الطب نذكر منهم العلامة شيخ الأزهر أحمد بن عبد المنعم الدمنهوري 
المتوفى سنة ۱۹۲١١ه‏ صاحب كتاب «القول الصريح في علم التشريح» والعلامة شيخ 
الأزهر حسين بن محمد العطار المتوفى سنة ١٠۱۸م‏ وله رسائل عدة في الطب وعلم 
التشريح. 

ولولا ضيق المجال لشوسعنا في إيراد الشواهد والأدلة على أن المسلمين قد 
ساهموا إسهامات واسعة في علم التشريح والفسيوليجياء وأن الأطباء والفقهاء كانوا 
متفقین متعاضدین» ولم یکونوا في حرب شعواء كما يدعي بعض الغربيین وأتباعهم من 
أمشال الدكتور بول غليونجي . بل كان الأطباء على اطلاع على علوم الدين» وكان 
الفقهاء والمحدّثون على اطلاع على علوم الطب. 

وكانت علوم الطب في كثير من الأحيان تدرّس في المساجد الكبيرة (بما في 
ذلك علم التشريح) . وكان ابن رشد الطبيب الفيلسوف الفقيه يدرس الطب والفقه في 
جامع قرطبة» كما كان عبد اللطيف البغدادي يدرس شتى العلوم من حديث وفقه وطب 
في الجامع الأزهر. 
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وتذكر وثيقة وقف حسام الدين لاجين تخصيص أموال وأوقاف لتدريس الطب في 
جامع ا بالقاهرة. 

واتسع في عهد السلاجقة» ثم في عهد الأتراك العثمانيين» إقامة ا 
ضخمة تحوي الجامع الكبير والمدرسة والمستشفى . . ولا يزال الكثير منها باقيا في 
تركية وسورية ومصر إلى يومنا هذا. . وقد كانت توقف لها الأوقاف الضخمة. . ويتعلم 
الطلبة الطب كما يتعلمون الفقه والعلوم الدينية واللخوية . . ثم تأتي سنوات الدراسات 
العملية في المستشفى تحت إشراف كبار الأطباء . 

وکان لا بد ان بسكن الطلة قرا من المستشفى والمدرسة والمسجد الجامع في 

سكن أعذّ لهم خصيصاً لذلك. کما کان کثیر من eS‏ ومن 
الجا أن نجد أن المثقف الحام» كان عليه أن ن ڀلم بعلوم الطب» وخحاصة 
التشريح وعلم وظائف الأعضاء» مثلما عليه أن يلم بأحكام الفقه وعلوم الحديث 
والتفسير واللغة والنحو والشعر. 

ea as‏ جاء فيها أن هارون 
الرشيد اشترى جارية موهوبة بثمن باهظ» بعد أن امتحنها علماء البلاط في مختلف 
فروع المعرفة المشهورة في عصره» وبدأ امتحانها بالأدب والشعر والبلاغة والنحى ثم 
امتحنها أهل الفقه والحديث والتفسير» وهى تجيب عن ذلك كله إجابات دقيقة بارعة. 
ثم امتحنها علماء الفلك والهيئة فكانت إجاباتها موفقة» ثم امتحنها أحد الأطباء في 
علم التشريح ووظائف الأعضاء» وعلم الصحة والغذاء» وكيفية تشخيص الداء» وهي 
في ذلك کله تجيبهم إجابات مقنعة. . ثم سأالتهم فأحرجتهم بالأسئلة العويصة التي 
لم یحیروا لھا جوابا") ۳۹ , 
>٤‏ س علم التشريح المقارن: 

اهتم المسلمون منذ فترة مبكرة من تاريد E‏ المقارن. . وقد وضح 
محمد بن علي المستقير المشهور باسم قطرب» وهو من أئمة اللغة واللحو» والمتوفى 
سنة ١۲۰ه/‏ ۸۲۱ كتاباً في التشريح المقارن بعنوان «ما حالف فيه الإنسان 
البهيمة» . 
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وقد قام ابن الطفيل بتشريح الظبية» ووصف ذلك مفصلا في کتابه «حي بن 
يقظان» وطلب يوحنا بن ماسويه من المعتصم العباسي أن يكتب إلى واليه في بلاد 
النوبة في مصر» أن يرسل له مجموعة من القردة لتشريحها. . وكان الأطباء يكثرون من 
تشريح القردة لقربها من الإنسان» ومشابهتها له إلى حد كبير في تركيب جسمه. 

وشرَّحَ الطبيب أحمد بن أبي الأشعث (المتوفى سنة ٣٠١‏ ه/ ١4۷م)‏ سَبْعاً في 
حضرة الأمير الخضنفر» وقد استصغر بعض الحاضرين معدته» فصب فيها من الماء 
ما بلغ أربعين رطلا(؛) , 

واعتنى أهل اللخة وأهل الطب بتشريح الخيل» ومفردات أسماء كل جزء منها 
حتى أن الأصمعي أحضر فرساً إلى مجلس هارون الرشيد» وسمُى أجزاءها من الأذن 
حتى الخاصرة“ . 

وقد اهتم المسلمون على مدى القرون بأمراض حيواناتهم» وخاصة الخيل» 
والجمال» والأنعام . ولذا تعزفوا على تشريحهاء وقارنوها ببعضهاء وفي بعض الأحيان 
قارنوها بالإنسان. 


۱۸۳ 


Converted by Tiff Combine 


لا بد من تعريف للموت ومعرفة علاماته وكيفية تشخيصه» ورغم أن ملايين 
البشر قد توا اى الدنياء ثم ماتوا» ورحلوا عنها دون الحاجة | إلى طبيب لتشخيص 
ذلك إلا أن Ses‏ وأدى ذلك إلى دفن 
بعضص الأحياءء ثم تبين ان هؤلاء لم يموتوا بعد» وقد كتب ابن ابي الدنيا کتاباً فيمن 
عاش بعد الموت: ا کتب إدجار آلان بو مجموعة من القصص تحکي حوادث 
لأشخاص دفنوا 8 أحياءء وکتب الكونت کارنیس کارنیکي مجموعة من الاقتراحات 
والتوصيات › مشل أن يوضع في 2 أعلام اجا وتفتح کوة من القبر بحيث 

وإذا كان تشخيص الموت لمن عاش ثم فقد الوعي أمراً عسيراً في بعض 
الأحيان» فإن تشخيص الموت في المولود أكثر صعوبة. وقد كان القدماء يعتبرون أن 
الطفل المولود ميت مالم يستهل صارخاأء وكم من المواليد ينزلون دون أن يبدأوا 
حیاتهم بالصراخ؟! 

وقد آدی هذا الإجراء إلى دفن آلاف الأطفال المواليد النذين کانوا یعالون من 
صعوبة ما في التنفس» وبالتالي لم يبدأوا حياتهم بالصراخ. 

يقول فضيلة مفتي تونس الشيخ محمد مختار السلامي ٠١‏ وخا اراد الفقهاء 
الأقدمين ذ في المولود الذي لم يستهل ا ٤‏ 
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«یقول خلیل بن إسحاق : (ولا سقط مالم پستهل فا ولو تحرك أو بال» 
أورضع). إن هذه الفقرة تجعل مقياس الحياة الصوت. وقد فصل اللخمي ما تكون به 
الحياة» فقال: اختلف في الحركة والرضاع والعطاس» فقال مالك: لا يكون له بذلك 
حكم الحياة. قال ابن حبيب: وإن أقام يوماً يتنفس ويفتح عينيه ويتحرك حتی يسمع له 
صوت)» وان کان خفياً» قال سماعیل : وحرکته کحرکته في البطن لا یحکم له فیها 
بحياة. قال عبد الوهاب: وقد يتحرك المقتول. وعارض هذا المازري وقال: لا معى 
لإنكار دلالة الرضاع على الحياةء لأنا نعلمٌ يقيناً أنه محال بالعادة أن يرضع الميت. 
وليس الرضاع من الأفعال التي تكون بين الطبيعة والاختيارية» كما قال ابن الماجشون 
أن العطاس يكون من الريح » والبول من استرخاء المواسك0). لأن الرضاع لا يكون 
إلا من القصد إليه» والتشكك في دلالته على الحياة يطرق إلى هدم قواعد ضرورية. 
والصواب ما قاله ابن وهب وغیره أنه کالاستهلال بالصراخ»(“ 


وقد زعم بعض الفقهاء الأقدمين أن عمر رضي الله عنه لما طعن كان معدوداً في 
الأموات رغم أنه كان يتكلم ويعهد. وذلك لأن الطبيب سقاه لبناً فخرج اللبن من 
الجرح من بطنه. وقال ابن القاسم : إنه لوقتل رجل عمر آنذاك لما قتل به لأن القاتل 
هو الأول» وهو أبو لؤلؤة المجوسي » غلام المغيرة بن شعبة» ولو مات مورّث لعمر 
آنذاك لما ورثه لأن عمر نفسه كان معدوداً في الأموات! ٠7!‏ . 


وهذا كله يدل على شيثين: أولهما: أن الطب كان متأحراً فى تلك الأزمنة» 
بحيث يعد عمر رضي الله عنه في الأموات. ولوحدث مشل ذلك في العصر الحديث 
لأمكن إنقاذه بسهولة . . والثاني : أن تعريف الموت ينبغي أن يترك إلى الفئة المختصة 
بذلك» وهم الأطباءء والله سبحانه وتعالی قول : 

2 هلالد‎ E 

سلوا آهل الد رن تراشا @ 4. 


ولا شك أن تشخيص الموت أمر قد تكتنفه الصعوبات» ولذا فإن ترك للعامة فإن 
احتمال حدوث خطاً في التشخيص سيؤدي إلى الحكم على العديد من الأشخاص 
بالموت» وهم لا يزالون أحياء. 
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1 س تعريف الموت : 

إن تعريف الموت مثل تعريف الحياة أمر تكتنفه كثير من الصعوبات» رغم أن 
العلامات الفارقة بين الموت والحياة» وبين الكائن الحي والجمادء أمر يدركه الإنسان 
بفطرته» کسا یدرکه بمعارفه . فالکائن الحي یتنفس» ویتغذی» وینمو» ویتکاثر» 
ويتحرك. . ثم تختلف بعد ذلك طرق التنفس والغذاء واللمو» والتكاثر والحركة 
بأشكالها المتعددة التي لا تعد ولا تحصى » وأصعب تلك الكائثنات تحديدا هي 
الفيروسات» فهي کالجماد لا تتحرك ولا تنمو ولا تتلفس ولا تتخذی خارج الكائناث 
الحية» بل تتبلور مشل بعض الجمادات فإذا ما دحلت إلى جسم الكائن الحي» 
ات فى سر ال ف رجا غا لها يكرك إا مهيا و م اا 
حسب أوامرها . . وكل انقسام في الخلية المصابة بالفيروس» ينتج فيروسات جديدة» 
تخرج لتهاجم خلايا أحرى. . ولولا أن الله يهب الأجسام الحية القدرة على مقاومة هذا 
الغزو الفيروسي ٠‏ لأبادت الفيروسات جميع الكائنات الحية ابتداءٌ من البكتيرياء وانتهاء 
بالإنسان. 

وفي جسم الكائن الحي المتعدد الخلايا مثل الإنسان أو الحيوان أو النبات تموت 
ملايين الملايين من الخلايا كل يوم» ویبخلق الله بدلا عنها ملايين أحرى. . ویہقى 
الكائن الحي على قيد الحياةء ما دامت عملية البدء والإعادة مستمرة فيه . 


: المفهوم الديني للموت‎ E 
. ومغادرته إلى حیٹ لا نعلم‎ 

وهذا المفهوم مرجود لدى الأمم القديمة مثل المصريين القدماء والہابليین 
والآشوريين والصينيين والهنود والإغريق . 

وهو موجود إلى اليوم لدی المسلمين واليهود والنصارى والهنادكة والسوذيين 
وعقائد الشنتو (اليابان) . 


ويعتقد البوذيون والهنادكة والشنتو أن الروح تظل حبيسة في الجسد وبالذات في 
Ss E AE Ta‏ 


AY 


ثم إن الهندوك والبوذيين يعتقدون بتناسخ الأرواح» وأن الروح الشريرة تعاد في 
جسد حقير مثل الكلب أو الخنزير. . وتظل في تلك الدورات حتى تتطهر» وأن الروح 
الصالحة والخيرة تظل تتنقل في الأجساد الخيرة» حتى تصل مرحلة النرفانا» وهي 
السعادة الأبدية المطلقة في الروح الطليقة المتصلة بالأزل والأبد. 

وفي الإسلام يعتبر الموت خروج الروح من الجسدء وقد ول الله ملائكة 
يقومون بإخراج الروح. 


قال تعالی : 
مم TF‏ ہے ص سے م و ر صر و 
الین وذ لھم الیک بین قولوت سرماک 4 . 
وقال تعالی 
0 ص a r~‏ ر ا و چ ص م کے 
وولوتری ادیو و ا يروت وجوههم وادرهم 
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والآيات بعد ذلك كثيرة في الكتاب العزيز» الذي لا يأتيه الباطل من بين يديه ولا 


من خحلفه» وکلها تصرح بان الموت هو حروج النفس (الروح) من الجسد بواسطة 
الملائكة. 


وقد وردت أحاديث كثيرة عن النبي ب توضح كيفية إحراج الملائكة لروح 
المؤمن وروح الكافر. وما في الأول من تيسير» حتى تسيل مثل الماء من فم السقاءء 
e‏ 0 0% 1 و 
وما في الثاني من تنكيل» حتى تخرج كما يخرح السفدد الملل من كومة من 
الصوف١'‏ . 
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والموت هو انتقال الروح من الجسد إلى ما أَعِدٌ لها من نعيم أوعذاب» والروح 
مخلوقة مربوبة» خلقها الله سبحانه وتعالى ثم هي خالدة» والمقصود بموتها مفارقتها 
الجسد» قال ابن القيم في تعريف الموت: (والصواب أن يقال أن موت النفوس هو 
مفارقتها لأجسادها وخروجها منهاء فإن أريد بموتها هذا القدر فهي ذائقة الموت» وإن 
أريد أنها تعدم وتضمحل وتصير دما مضا فهي لا تموت بهذا الاعتہاں)'“. 

وقد ذكر الإمام الغزالي : (أن الموت معناه تغيّر حال فقطء وأن الروح باقية بعد 
مفارقة الجسد إما ا وما ا ومعنى مفارقتها للجسد انقطاع تصرفها عنه» 
بخروج الجسد عن طاعتهاء فإن الأعضاء آلات للروح. . . والموت عبارة عن 
استعصاء الأعضاء كلها) . . . وانتهى إلى القول: (لا يمكن كشف الغطاء عن كله 
الموت» إذ لا يعرف الموت من لا يعرف الحياة)'٠.‏ 

وقال الإمام الطحاوي في عقيدته: (ونؤمن بملك الموت الموكل بقبض أرواح 
العالمين) . 

قال الشارح : (والصواب أن يقال موت النفوس هو مفارقتها لأجسادها وخروجها 
منها) . 

وقال س lL‏ ابن تيمية : (قد استفاضت الأحاديث عن رسول الله به بأن 
الأرواح تقبض وننعّم وعذّب» ويقال لها: احرجي أيتها الروح الطيبة) . 

وذكر الدكتور بكر أبو زيد في بحثه القيم : (أجهزة الإنعاش وحفيقة الوفاة بين 
الفقهاء والأطباء)*'“: رأن حقيقة الوفاة هي مفارقة الروح البدن. وأن حقيقة المفارقة 
خلوص الأعضاء كلها عن الروح» بحيث لا يبقى جهاز من أجهزة البدن فيه صفة 
حياتية) . 


۳ آمارات الموت عند الفقهاء : 

إذا قررنا أن الموت هو مفارقة الروح الجسد» فإننا نقرر أيضاً أن هذا مفهوم 
ميتافيزيقي (أي من وراء الطبيعة)» ولا نستطیع أن ندرکه نحن بحواسنا إذ ذ آننا نجهل 
أمر الروح وكنههاء ولا نعرف دخولها وخروجها إلا بعلامات تدل عليها. 
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وقد استدل الفقهاء على الموت ببعض الأمارات» وببعض الأحاديث اللبوية› 
ونذكرها كما جاءت في بحث الدكتور بكر أبو زيد رئيس مجمع الفقه الإسلامي بشيء 


من الاخحتصار<' : 
| - عن آم سلمة رضي الله عنها أن رسول الله ب قال: «إن الروح إذا قبض أتبعه 
البصر» [أخرجه مسلم]. 


۲ - عن شاد بن وس برفعه: «إذا حضرتم موتاكم فأغمضوا البصر فإن البصر يتبع 
الروح» وقولوا خيراًء فإنه ومن على ما يقول أهل الميت» [أخرجه أحمد في 
مسنده] . 
فشخوص بصر الميت علامة هامة على قبض روح الميت ومفارقتها لجسده» وقد 

ذكر الفقهاء علامات الموت عندهم وهي : انقطاع النفس» واسترخاء القدمين وعدم 

انتصابهماء وانفصال کين وميل الأنف» وامتداد جلدة الوجه»ء وانخساف 

الصدغين» وتقلص حصيتيه إلى فوق مع تدلي الجلدة وبرودة البدن. 
ولا شك أن هذه العلامات كلها ليست علامات مؤكدة على الموت» ماعدا 

توقف النفس الذي ينبغي أن يستمر لفترة من الزمن» وقد تسه بعض الفقهاء إلى 

احتمالات الخطاً في تشخيص الوفاة . قال النووي في روضة الطالبين"'“: 
(فإن شك بان لا یکون به عِلّة» واحتمل أن یکون به سكتة» أو ظهرت آمارات 

فزع أوغيره» خر إلى اليقين بتغيّر الرائحة أوغيره) . انتهى . 


: علامات الموت عند الأطباء‎ ٤ 


( أ ) توقف النفس والقلب والدورة الدموية: 

يعتبر توقف التنفس والقلب والدورة الدموية توقفاً لا رجعة فيه» العلامة المميزة 
والفارقة بين الحياة والموت . 

صحيح أن الأطباء ر يستطيعون إيقاف القلب عن العمل لمدة ساعتين» أوأكثر 
أثناء عملية القلب المفتوح » لکن الدورة الدموية لا تتوقف› ولا لمدة ثوان» وكذلك 
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يوقف التنفس الطبيعي ويستبدل بالتنفس بواسطة المنفسة في جميع حالات التخدير 
العام » وإجراء العمليات» كما أن التنفس بالمنفسة (إهغةإإمءءR)‏ پستخدم في حالات 
توقف التنفس . . وقد يجرى التنفس في حالات الإسعاف بواسطة النفخ في الفم 
)Mouth to mouth Brealting)‏ او بواسطة جهاز المنفاخ (کیس آمہو عط اسه الذي 
يحمله المسعفون في حقائبهم» وفي هذه الحالات جميعأء» فإن التنفس يستمر» ولو 
بطريقة ميكانيكية غير طبيعية . . وذلك غالباً ما يكون لفترة محدودة من الزمن» بحيث 
يعود الشخص المصاب إلى التنفس الطبيعي . 

وهناك حالات لا يعود فيها الشخص إلى التنفس الطبيعي » ويبقى فيها معتمداً 
على المنفسة طوال حياته» كما يحدث فى حالات شلل الأطفال» الذي يصيب مراكز 
التنفس في النخاع المستطيل BIRE)‏ aا)»‏ وهو الذي یعرف باسم (rھطا8u‏ 
ئmyet P0‏ شلل الأطفال الذي يصيب بصلة الدماغ ۳ 

كما أن المصابين بالفشل الرئوي (reں‏ !|۴ )Rep! ٥۲y‏ پحتاجون لاستخدام 
المنفسة» وبالذات المنفسة المساعدة» وهي التي تساعد الشخص على التنفس مع 
وجود تلفسه الطبيعي »> ومٹالها جهاز منفسة بینیت (40۲مەه‌R‏ 1«6eە8)‏ أو غيرها من 
أنواع المنفسات . 

ويدرّب الأطباء على معرفة توقف الدورة الدموية والقلب توقفأً لا رجعة فيه 
بالعلامات التالية : 

١‏ - توقف النبض في الشرايين التي كانت تسمى العروق الضوارب» وذلك 
بجس النبض عند الشريان الكعبري » أو العضدي أو الصدغي أو السباتي . 

۲ توقف القلب. . ويعتمد في ذلك على عدم سماع أصوات القلب 
بالسماعة الطبية . 

وينبغي أن يستمر ذلك التوقف التام لمدة حمس دقائق على الأقل» وفي حالات 
توقف القلب الفجائي يلبغي أن تستمر محاولات الإسعاف بضغط أسفل القفص 
الصدري وأسفل القص» بضغط متنالي بمعدل ٠١‏ مرة في الدقيقة وفي الوقت نفسه 
يتم التنفس الاصطناعي»› بمعدل ٠١ ٠١‏ مرة كل دقيقة (بواسطة الفم للفم أوجهاز 
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أمبو)» ویستخدم جهاز مانع الذبذبات (إها[انإطن#ءط) لإعادة نبض القلب وذلك بإعطاء 

شحنة كهربائية للقلب المدنف العليل . 
وتستمر محاولات الإنقاذ هذه لمدة نصف ساعة» وفي بعض الحالات التي تبدو 

بها بعض علامات تدل على إمكانية عودة الدورة الدموية» إلى أكثر من ذلك. . 
أما إذا توقفت الدورة الدموية توقفاً تاماً لا رجعة فيه» وتوقف التنفس توقفاً تاماً 

كذلك» رغم محاولات الإنقاذ والإسعاف» فيعلن الطبي لطبيب آنذاك وفاة الشخص 

المصاب . 
وهناك علامات أخرى ثانوية لتوقف الدورة الدموية» تذكرها كتب الطب الشرعي 

بعصورة حاصة» وأغلبها علامات وفحرصس بسيطة› تجري في بعضصس الحالات التي قد 

يكون فيها نوع من الشك في حالة الوفاة ومثالها الآتي : 

ا لا يحتقن الإصبع إذا ربط في حالة الوفاة. 

۲ عند حقن مادة ملونة تحت الجلد تبقى ظاهرة فى مكانها فى حالة الوفاة» بينما 
تنتشر ويمكن رؤيتها على الأغشية المخاطية فى الأحياء. 

۳ س تكون ثنايا الجلد الرقيقة الموجودة بين الأصابع معتمة رغم تسليط ضوء قوی 
عليها. 

٤‏ عند قطع أحد الشرابين السطحية مثل الشريان الكعبري يندفق الدم من الشريان 
إذا كان الشخص حي مع كل نبضة من نبضات القلب» بینما یسیل الدم قليلا ثم 
يتوقف إذا كان الشخص ميتا. 

ه ‏ تبهت الجثة» وبالأحص الوجه والشفتين (وهي علامة غير مؤكدة) . وفي حالات 
الوفاة نتيجة التسمم بغاز أول أوكسيد الكربون أو حامض السياند يكون لون 


(ب) علامات توقف التنفس : 
| س توقف حركة الصدر والبطن . 
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۲ - عدم سماع أصوات التنفس بالسماعة الطبية» وخصوصاً عند وضعها على القصبة 
الهوائية . 

کے توضصع مرآة نظيفة آمام الفم أو الأنف عند وجود التلفس پتكثف بخار الماءء وفی 
حالة الوفاة لا يحدث ذلك. 

٤‏ - من الفحوصات البسيطة القديمة وضع ريشة أو قطعة من القطن أمام الأنف. فإذا 
تحركت دل ذلك على التنفس» وإن لم تتحرك دل على عدم وجود التنفس . 

ه - يوضع حوض صغير به ماء على الصدر أو البطن. ويلاحظ سطح الماء فإذا 
لم يتحرك دل ذلك على توقف التنفس. 


(ج) علامات عامة تدل على الموت : 

# ارتخاء العضلات» وما يتبعه من تفرطح رمي في الأجزاء الملاصقة للأرض . 
وعدم استجابة الجثة لأي تنبيه حسي» وتتوقف جميع الأفعال المنعكسة. . وتكون 
حدقة العين ثابتةء ولا تتأثر بالضوء الشديد. وتكون متسعة مالم يكن هناك تسمم 
بالمورفين أو الأفيون أوما شابه ذلك. ويبرد الجسم الميت حتى تصير درجة حرارة 
الجثة كدرجة حرارة الجو المحيط بها (تنخفض درجة حرارة الجسم ثلاث درجات 
فهرنهية كل ساعة خلال الساعات الثلاث الأولى من الوفاة» ثم درجتين في كل ساعة 
خلال الساعات الثلاث الثانية) . . . ويعثمد انخفاض درجة الحرارة على درجة حرارة 
الجو في المكان الذي فيه الميت» ووجود تيارات هوائية. . . إلخ . 

# الزرقة الرميّة: وهي زرقة ناتجة عن توقف الدورة الدموية وخحاصة في 
المناطق السفلية من الجثة» بسبب اتساع الأوعية الدموية السفلية» وامتلائها بالدم بتأثير 
الجاذبية الأرضية» وذلك خلال الساعات الست أو الثمان الأولى بعد الوفاة. 

# التيبس الرميّ: ويبدأ التيبس بعد ساعتين من الوفاة ويكتمل في خلال ٠١‏ 
ساعة بعد الوفاة. وسببه غير معروف على وجه الدقة» ويحدث نتيجة تفاعلات 
كيماوية» حيث يتحول المايوسينوجين (في العضلات) إلى مايوسين. ويبدا التييس في 
عضلات الفك الأسفل والجفنين (وربما كان هذا هو السبب في قفل العين بعد الوفاةء 
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وشد الفك الأسفل إلى أعلى عند التكفين) ثم ينتشر في الوجه والعنق والصدر 
والذراعين والجذع» وأخيراً في الأرجل» ويستمر ذلك لمدة ٠١‏ ساعة. ثم يبدا 
بالاخحتفاء نفس الترتیب الذي بدا په بعد مرور ۲٤‏ ساعة على الوفاة. 

* التعفن الرّميّ : وهو تحلل أنسجة الجسم بواسطة ميكروبات التعفن» وخاصة 
والبکتريا والحشرات الى تتغذی على هذه الجثة. 

ويبدأ التعفن فى جدار البطن على هيئة احضرار خفيف (مقابل منطقة المصران 
الارن لان هده الظفة غ بكر رات لسن زر هدا اللرن لاض 
تدریجیا» ثم تظهر فقاعات (غازات) تحت الجلد. 

ويبدأ التعفن في الجو الحار بعد ۲١‏ ساعة من الوفاة. وفيى فصل الشتاء يتأخر 
ذلك . وفي المناطق الباردة يتأخر حدوث التعفن كثيراً. 

لهذا أمر الإسلام بسرعة دفن الميت› حتی لا یحدثٹ التعفن › ویتاذی بذلك آهل 
الميت. «وكرامة الميت دفله» . 

وهناك ظواهر أخرى قد تحدث مشل التشمّع» أو التصبن الرمى . وهذه الظاهرة 
تحدث في الجثث الموجودة في الماء لمدة طويلة» حیٹ لا پحدث تعفن › وإنما 
تتجمد الأجزاء الدهنية من الجسم . وبحدث هذا عادة بعد ثلاثة أسابيع من الوفاة» 
ویتم خلال ستة أشهر. کما یمکن أن تحدث ظطاهرة التحول | إلى مومياء (التحنيط 
الطبيعي) وذلك عندما تکون الجثة في مکان جاف شدید الحرارة مثل الصحراء. . ویتم 
هذا التحول خلال ثلاثة | إلى سنة أشهر بعد الرفاة. 


وبطبيعة الحال یتم تد تشخيص الوفاة بعل توفف القلب» والدورة الدموية› والتنفس 
ا IE‏ کک E‏ الرميةء ا 


ساعات e‏ تشخیص ففي ٠ e‏ ا بالدفن إلا بعد مرور 
۸ ساعات صيفاء و١٠‏ ساعة شتاء (على إعلان الوفاة). ولا يسمعح بنقل الجثة من 
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السرير في المستشفى إلى الشلاجة أو المشرحة إلا بعد مرور ساعتين على الأقل من 
تشخيص الوفاة . 

ومن المعلوم أن كثيراً من خلايا الميت تبقى حية بعد إعلان الوفاة. ولذا نجد أن 
الخلايا العضلية تستجيب للتنبيهات الكهربائية » وتبقى بعض خلايا الكبد تحول السكر 

ولا تموت الخلايا كلها دفعة واحدة» ولكنها تختلف في سرعة موتها وهلاكها بعد 
موت الإنسان. ويمكن إطالة عمر هذه الخلايا إذا وضعت في محلول ماج وخاصة مع 
الدفق بواسطة مضخة )4° )C01 Pulsatile Perfusion a‏ . وهذا ما یتیح استخدام 
أعضاء وخلايا الميت لشخص آخر مريض محتاج إليها. 


[- س موت الدماغ') : 


إن التعريف الطبي القديم للموت»› وهر توقف القلب والدورة الدمرية والتنفس 
شارا بالنسبة لمئات الملايين من الوفيات التي تحدث سنوياً. ولكن هناك 
الإنعاش. وعلى سبيل المشال يتوفى في بريطانيا في كل عام نصف مليون شخص 
حسب التعريف القديم للموت› وهو توقف القلب والدورة الدموية والتنفس توففا 
لا رجعة فيه . ولكن هناك أربعة آلاف حالة لا ينطبق عليها هذا التعريف (۸ بالألف من 
والرئتين فى التنفس بواسطة المنفسة۷١) ,)١‏ 


وتحدث هذه الحالات أساساً نتيجة حادثة (سيارة أو غيرها) لشخص سليم في 
الغالب» وتؤدي هذه الحادثة المروعة إلى إصابة بالغة في الدماغ. وبما أن مراكز 


التلفس والتحكم في القلب والدورة الدموية موجودة فى الدماغ» وبالذات فی جذع 
الدماغ » فإن إصابة هذه المراكز إصابة بالغة داثمة تعنى الموت. 


وعادة ما يفوم الأطباء بمحاولة إنقاد الحالات المصابة» د ریما تکون الإصابة 
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مؤقتة وغير دائمة» فيستخدمون أجهزة الإنعاش بما في ذلك المنفسة التي تقوم بوظيفة 
الرئتين . وبمساعدة القلب ليستمر في عمله. 

وباستخدام هذه الوسائل تستمر الدورة الدموية» ويستمر القلب في الضخ 
والنبض» وتستمر الرئتان في التنفس . . ولكن عند معاودة الفحص يتبين للأطباء أن 
الدماغ قد أصيب إصابة لا رجعة فيهاء وأن الدماغ قد مات . وبالتالي فإن استمرار عمل 
القلب والمنفسة إنما هو عمل مؤقت لا فائدة منه. إذ أن القلب سيتوقف حتماً حلال 
ساعات أو أيام على الأكثر من موت الدماغ» وإن كانت هناك حالة موثقة تبين فيها أن 
القلب استمر في العمل لمدة ٠۸‏ يوماً بمساعدة الأجهزة بعد موت الدماغ). 

لهذا كله ظهرت مواصفات محددة تتحدث عن موت الدماغ. وکان أول من نيه 
إلى موضوع موت الدماغ المدرسة الفرنسية عام ۱۹١۹‏ فيما أسمته «مرحلة ما بعد 
الإغماء» (6وودم6ل aهع)‏ وبدأً الأطباء الفرنسيون يحددون بعضص المعالم لموت 
الدماغ » بينما القلب لا يزال ينبض» والدورة الدموية لا تزال سارية إلى جميع أجزاء 
الجسم ماعدا الدماغ("). 

ثم ظهرت المدرسة الأمريكية المتمثلة في اللجنة الخاصة من جامعة هارفارد 
٥ Committee)‏ م) عام ۱۹1۸ والتي قامت بدراسة موضوع موت الدماغ» 
ووضعت مواصفاتها الخاصة له والتي تمثلت في العلامات التالية": 

(أ) الإغماء الكامل وعدم الاستجابة لأي مؤثرات. 

(ب) عدم الحركة (تلاحظ الجثة لمدة ساعة على الأقل) . 

(ج) عدم التنفس (عند إيقاف المنفسة) . 

(د) عدم وجود أي من الأفعال المنعكسة. 

(ه) رسم مخ کهربائي لا يوجد فيه أي نشاط (6 E.‏ .8 اها۴) . 

ولا يعتبر رسم المخ إجبارياء بل هو أمر اخحتياري» ومؤكد لعلامات موت 
الدماغ» ثم قامت مجموعة مينيسوتا (aاإCrit plz (Minnesota‏ ۱ء بتقدیم 
مواصفات مشابهة مع أختلاف في التفاصيل لتشخيص موت الدماغ”"". وأكدت على 
أن يكون السبب المؤدي إلى موت الدماغ معلوماً. وأن لا تكون هناك أي حركة ذاتية 
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فى الجثةء وأن يتوقف التنفس توقفاً تاماً بعد إيقاف المنفسة»ء وأن لا تكون هناك أي 
أفعال منعكسة . . وأن تبقى كل هذه الشروط بدون تغيير خلال ٠١‏ ساعة. ودرست 
الجمعية الطبية الدولية المنعقدة في سيدني بأستراليا عام ۱۹٦۸‏ موت الدماغ» كما 
درسه في نفس العام المؤتمر العالمي المنعقد في جنيف في ۱۳ ۱٤‏ پونیه ۱۹٩۸‏ . 

ثم قامت الكليات الملكية البريطانية للأطباء بتكوين لجان خاصة لدراسة موث 
الدماغ» وأصدرت توصياتها» وتعريفانها بموت الدماغ عام "1۹۷٦‏ وعام 
4“ . 

وفي عام ۱۹۸١‏ أصدر الرئيس السابق ريجان أمره بنكوين لجنة من كبار الأطباء 
المختصين والقانونيين وعلماء الدين لدراسة موضوع موت الدماغ» وأصدرت اللجنة 
قرارها وتوصیاتها في یولیه ۱۹۸۱“". 

وقد اعترفت معظم الدول بمفهوم موت الدماغ تتدريجياًء إما اعترافاً قانونيا 
كاماا» وإما اعترافاً بالأمر الواقع» حيث أوكلت إلى الأطباء مهمة تشخيص الوفاة. 

وهکذا بدأت مدذ بداية الثمانينات حفبة جديدة في مجال تشخيص الوفاة لبعض 
الحالات الخاصة» والتي لم يتم فيها الموت نتيجة توقف القلب والدورة الدموية» بل 
نتيجة موت الدماغ. 


# الخطوات الأساسية لتشخيص موت الدماغ : 
هناك ثلاث حطوات أساسية للوصول لتشخيص موت الدماغ» وهي : 
( أ ) الشروط المسبقة (0«sاك«c0ءPr)‏ : 
وتشمل التي : 
| - وجود شخص مخمى عليه إغماءً كاملا ولا بتنفس إلا بواسطة جهاز المنفسة 


,„ (Respirator = Ventilator) 


۲ وجود تشخيص لسبب هذا الإغماء» ويوضح وجود مرض أو إصابة في جذع 
الدماغ » أو في كل الدماغ » وهذه الإصابة لا يمكن معالجتها ولا التخفيف منها. 
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(ب) أهم أسباب موت الدماغ (جذع الدماغ أو كل الدماغ) : 

وتتلخص في التي : 

١‏ س إصابات الحوادث مثل حوادث المرور والطائرات والقطارات وحوادث 
العمل» أو السقوط من حالق» أو أثناء القفز في المسابح أوفي البحر» حيث يقفز 
الشخص ويرتطم رأسه بحجر. وهذه الحوادث تمثل ٠١‏ بالمئة من جميع حالات موت 
الدماغ . 

وأهم هذه الحوادث هي حوادث المرور التي تعتبر السب الرئيسي للوفاة للذكور 
في مقتبل العمر في معظم بلاد العالم . وقد انخفضت حوادث المرور في الولايات 
المتحدة بنسبة ۲١‏ بالمئة خلال عشر سنوات »)۱۹۸٠ -٠۱۹۷١(‏ ولا تزال توالي 
انخفاضها. وكذلك انخفضت تلك الحوادث في أوروبا» وبريطانيا» وكندا» ومعظم 
دول العالم الصناعي» انخفاضاً كبيراً بسبب التشدد في إجراءات السلامة» وتشديد 
العقوبة على من يسوق السيارة» وهو سكران» بينما زادت حوادث المرور (السيارات) 
في المملكة العربية السعودية» ودولة الإمارات بسبة ٠٠١‏ بالمشة» في الفترة من 
۱۹۷١-1‏ . وزادت بسبة ٩١‏ بالمئة في البحرين» و ٠١‏ بالمئة في الكويت في 
نفس الفترة .)۱۹۷٩  ۱۹۷۱(‏ 

وتذكر الإحصاءات من البحرين والكويت ودولة الإمارات أن الوفيات من حوادث 
المرور هي ثلاثة أضعاف ماهي عليه في بريطانيا بالسبة لكل ٠٠٠,٠٠١‏ من 
السكان”") , وهي في السعودية تماثل دول الخليج الأحرى وربما تزيد عليها. 

وفي الكويت تذكر الإحصائيات أن الوفيات الناتجة عن حوادث السيارات تؤدي 
إلى فقدان ٠۲٠١‏ سنة في كل عام» بينما تؤدي جميع السرطانات مجتمعاً إلى فقدان 
٠١‏ سنة» وأمراض القلب إلى فقدان ۲۷٠١‏ سنة» والإسهال وأمراض الجهاز 
الهضمي (غير السرطان) إلى فقدان )'۲۳٠١‏ *). 


(#*) يحسب فاقد السنين كالتالي : إذا مات شخص نتيجة حوادث المرور وعمره عشرون عاماً مفلا 
ومعدل الأعمار في الكويت ستون عاماًء فإن الفاقد من السنين هو أربعون عاماًء فإذا تمت 
معرفة عدد الأشخاص الذين قتلوا ومعرفة أعمارهم عند الوفاة أمكن حساب السنين المفقودة 
بالمعادلة التالية : عدد القتلى × العمر المفقود. 
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وقد زادت حوادث المرور في البحرين من ٠٤١١‏ حادثة عام ۱۹۷١‏ إلى 
۲٣,٤‏ حادثة عام ۱۹۸۳ . ويرجع السبب في ذلك إلى الثروة البترولية (ارتفاع سعر 
البترول عام ۱۹۷۳ وما بعده)» وبالتالي ارتفع عدد السيارات في البحرين من 
۳ سیارة عام ۱۹۷۰ لی ٩۰٩,۰۰۰‏ سيارة عام ۱۹۸۳"). والشيء ذاته يقال 
عن السعودية ودول الخليج الأخحرى. 

وفي المملكة العربية السعودية قتل عام ۱۹۷۹ بسب حوادث المرور ۲۸۷١‏ 
a OG NE e E SUALA‏ 
المأساة بشاعة أن ۷١‏ بالمئة من هؤلاء القتلى والمصابين كانرا تحت سن 
الأربعين"). وفي عام ۱۹۸۳ كانت نسبة الوفيات من حوادث السيارات في السعودية 
ودول الخليج ۷ من کل ۱٠٠,۰۰۰‏ من السکان» بينما كانت السبة في الولايات 
المتحدة ۲١‏ من كل ٠٠١,٠٠١‏ من السكان١" ٠",‏ . 

لهذا كله تعتبر الوفيات الساتجة عن حوادث السيارات في المملكة العربية 
السعودية ودول الخليج الأخرىء هي أهم سبب للوفيات على الإطلاق» وتأتي قبل 
الأمراض المعدية وأمراض القلب» وأمراض السرطان. 

وللأسف فإن هناك تعتيماً على هله الأرقام المفزعة. وفي بعض الأحيان يقف 
أحد ضباط المرور ليدلي بتصريح في التليفزيون أو الصحافة بان حوادث المرور لدينا 
ضئيلة» وأنها أقل من الدول الأحرى. وهو آمر غير صحيح » ويؤدي إلى مزيد من 
المشاكل وفقدان الحياة في ريعان الشباب. . 


۲ - نزف داخلي في الدماغ بمختلف أسبابه» ويمثل ذلك ٠١‏ بالمثة من جميع 


٣‏ أورام الدماغء والتهاب الدماغ» والسحايا» وخراج الدماغ» وتمشل هذه 
المجموعة حوالی ۲۹ بالمثة من جمیم سالات موث الدماغ. 

ويعتبر الشنق سبباً هاما وإن كان نادراً لموت جذع الدماغ» وكذلك يعتبر ثوقف 
القلب أو التنفس الفجاثي من الأسباب النادرة لموت الدماغ. وهذه الحالات تؤدي بعد 
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إنقاذها رفي بعض الحالات) إلى موت المناطق المخية العليا من الدماغ» بينما يبقى 
جع الدماغ ا وهو ما يؤدي إلى ظهور حالات الحياة النباتية EE i)‏ التي 
كرضون السات ا اع ميت اعت قعل ب كبر عل انرا 
الصحية» وعلى المجتمع في جميع الدول الصناعية. 


* الخطوة الثانية للوصول لتشخيص موت الدماغ بعد استيفاء الشروط 
المسبقة : 
هي عدم وجود سبب من أسباب الإغماء المؤقت» والناتجة عن : 
( أ ) الكحول والعقاقير مثل الباربيتورات» والعقاقير المنومة والمهدثة الأحرى 
التي تؤخذ أحياناً بكميات كبيرة في أثناء محاولة الانشحار. 
(ب) انخفاضص شديد في درجة حرارة الجسم )ھHypothermi)‏ كما پیحدٹ 
عندما يفقد شخص في المناطق الثلجية الباردة. 
(ج) حالات الفشل الكلوي أو فشل الكبد. 
(د) حالات الإغماء الناتجة عن زيادة السكر في الدم (Hyperglycaemia)‏ 
أو نقصانه . 
(ه) حالات الإغماء الناتجة عن إصابات الغدد الصماء بزيادة شديدة في 
الإفراز الهرموني (هنءةءراعهمرآ1) » أو نقصان شديد فيه» كما يحدث 
في الغدة الدرقية والغدة الكظرية والغدة النخامية . 
( و( اضطراب الكهارل )|لشوlرد( (Electrolyte imbalance)‏ . 
وهناك أسباب أخرى» ولكن هذه المذكورة أهمها. 
وينبغي اول أن تعالج هذه الأسباب المؤقتة جميعاً قبل أن يتم تشخيص موت 
الدماغ أو جذع الدماغ. 
ولا بعني هذا أن هله الأسباب لا تسبب الوفاة في بعض الحالات إل أنه ينبغي 
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التأكد أولاً أن هذه الأسباب قد أدت إلى خلل دائم بالدماغ وجذع الدماغ في تلك 
الحالاث الخاصة. 


+ الفحوصات السريرية موت الدماغ عندما يتم الفحص لا بد من 
وجود النقاط التالية ليتم تشخيص موت الدماغ : 

(ب) عدم وجود تنفس بعد إپقاف المنفسة لمدة ٠١‏ دقائق› وبشروط معينة» 
يتم فيها إجراء هذا الفحص الهام» وذلك باد حال آلبوب (قثطرة) إلى 
القصبة الهوائية»› يمر عبرها الأوكسجين من الأنبوب إلى الرئتين› فإذا 
لم يحدث تنفس خلال عشر دقائق» فإن ذلك يعني توقف مركز التنفس في 
جع الدماغ عن العمل» رغم ارتفاع اني وكسيد الكربون في الدم إلى 
الح الذي ينه مراكز التنفس (أكثر من ٠١‏ مم من الزئبق في الشريان 
(PaCO» 54mm Hg)‏ . 

وينبغي أن تعاد هذه الفحوص كلها من قبل فريق آخحر من الأطباء بعد بضع 

ساعات من الفحص الأول» وبشرط أن لا يكون بين هؤلاء الأطباء من له علاقة مباشرة 
بررع الأعضاء. 


: فحوصاث تأكيدية‎ ١ 


رأ( رسم المخ الکھربائی» وینہغی أن يکون بدون أي ذبذبة (6 .8 .8€ ۲ا۴) . 


(س) عدم وجود دورة دموية بالدماغ» وذلك بتصوير شرایین الدماع» أو بفحص 
المواد lاÈknlعة (Radionucleotides)‏ , 


« الموقف الفقهي من قضية أجهزة الإنعاش وموت الدماغ : 


ما كادت الزوبعة حول قضية أجهزة الإنعاش وموت الدماغ تنتهي في الغرب» 
حیث بدت معالم هذه القضية تتضح » ومفهوماته تحدد في نهايات السبعينات وبداية 


۲۰١ 


الثمانينات» إلا وبدأت في العالم الإسلامي» وبدأت المحافل والمجامع الفقهية تناقش 
هذه القضية الحيوية باجتماعات مطولة مشتركة بين الأطباء والفقهاء. وكان أول من بادر 
إلى بحث هذه القضية المنظمة الإسلامية للعلوم الطبية» حيث عقدت ندوة الحياة 
الإنسانية : بدايتها ونهايتها في ۲١‏ ربيع الآخر ١٠٠٤٠ه/ ٠١‏ يناير ۱۹۸١‏ في مدينة 
الكريت› وباشتراك مجموعة من الأطباء والفقهاء . 

ثم ناقش مجمع الفقه الإسلامي التابع لمنظمة المؤتمر الإسلامي هذه القضية في 
دورته الثانية المنعقدة بجدة ٠١(‏ د ٠١‏ ربيع الثاني ۱٤٩٩‏ ه/ ۲۲ ۲۸ ديسمبسر 
.)4٥‏ 

وبعد مناقشات مستفيضة قرر تأجيل البث في هذا الموضوع إلى اللدورة التاليةء 
والتي عقدت في عمان (الأردن) (۸ - ۱۳ صفر ۱٤٩۷‏ ه/ ۱۱ - ۱١‏ أکتوبر .)۱۹۸١‏ 

وصدر فيها القرار التاريخي (رقم )١‏ بشأن أجهزة الإنعاش حيث قرر المجمع : 

(أن الشخص قد مات» وتترتب جميع الأحكام المقررة شرعاً للوفاة إذا تبنت فيه 
إحدى العلامتين التاليتين : 
١‏ - إذا توقف قلبه وتنفسه توقفاً تاماً» وحكم الأطباء بان هذا التوقف لا رجعة فيه. 
۲ - إذا تعطلت جميع وظائف دماغه تعطلاٌ نهائيأً» وحكم الأطباء الاختصاصيون 

الخبراء بان هذا التعطل لا رجعة فيه» وأخحذ دماغه فى التحلل . 

وفي هذه الحالة يسوغ رفع أجهزة الإنعاش المركبة على الشخص,» وإن كان 
بعض الأعضاء لا يزال يعمل آليّاً بفعل الأجهزة المركبة) . 

وقام المجسع الفقهي لرابطة العالم الإسلامي بحٹ هذا الموضصوع في دورنه 
الثامنة والتاسعة وأصدر قراره في دورته العاشرة المنعقدة فى مكة المكرمة (۸١٤١ه).‏ 
وأجاز رفع الأجهزة في مثل هذه الحالة إلا أنه لم يعتبر الشخص ميتاً من الناحية 
الشرعية » ولا تسري عليه أحکام الت رت فل وور الدموية . 

وقد آڈُی قرار مجمع الفقه الإسلامي المنعقد بعمّان الأردن إلى فتح الطريق أمام 
زرع الأعضاء من المتوفين» حيث ينبي أن يكون العضو المستقطع» مشل القلب 


۲ 


أو الكبدء أو الكلى » متمتعاً بالتروية الدموية إلى آخر لحظة. وذلك ما يوفره تشخيص 
موت الدماغ» حيث يستمر الأطباء في التنفس الصناعي» وإعطاء العقاقير» بحيث 
تستمر الدورة الدموية لحين استقطاع الأعضاء المطلوبة من المتوفى . 

وتعتبر المملكة العربية السعودية رائدة في هذا المجال» حيث تم فيها زرع ۲٠١‏ 
كلية من متوفين بموت الدماغ» كما تم فيها أيضاً زرع ٠٤‏ قلباً من متوفين بموت 
الدماغ» وذلك حتی عام ۱۹۹۰. 


۳ 


Converted by Tiff Combine 


را چ : 


١‏ س تاريخ غرس (زرع) الأعضاء: 

إن موضوع غرس الأعضاء ليس أمراً حديثاً يشهده القرن العشرين» كما قد يتبادر 
إلى الذهن لأول وهلة. ولكنه آمر قديم عرفته البشرية بشكل من الأشكال البدائية» وفي 
بعض الأحيان بصورة دة اشا 

وقد عرف الإنسان في العصر البرونزي عملية الترہنة »)rephine(‏ وهي إزالة 
جزء من عظم القحفة («دن«هإ٥)‏ نتيجة إصابة الرأس. وقد وصف جوثري في كتابه 
تاريخ الطب جمجمة أجريت لها عملية تربنة» ثم أعيدت قطعة العظم المأخوذة بعد 
فترة» وذلك منذ العصر البرونزي (وأوضح صورة تلك الجمجمة). 

ويبدو من الحفريات القديمة أن المصريين القدماء عرفوا عمليات زرع الأسنان 
التي أحذها عنهم اليونان» والرومان فيما بعد"). وتدل المكتشفات الأثرية على أن 
سکان الأمریکتين قد مارسوا زرع الأسنان» قبل أن يعرفها الأوروبيون» وكذلك عرف 
الأطباء المسلمون زرع الأسنان في القرن العاشر الميلادي (الرابع الهجري). 

وقد ورد في كتب السلة أن قشادة بن النعمان رضي الله عنه» أصيبت عينه يوم 
بدر» وورد في رواية يوم أحد» فندرت حدقثه» فأخذها في راحته إلى النبي با . 
فاحذها النبي ي وأعادها إلى موضعهاء فكانت أحسن عينيه» وأحدّهما بصراً [أخرجه 
البيهقي وابن عدي والطبراني وأبو نعيم وأبو يعلى]» وهذا من معجزانه بل . وهر 
أو ل إعادة زرع للعين (۸ ٣٤410‏ aامRe)‏ . 


وقد وصف الجراحون الهنود القدماء عمليات بارعة في إصلاح الأنف والأذن 
المقطوعة» أو المتاكلة نتيجة مرض. وقد وصفوا بدقة ترقيع الجلد ونقله من الخد إلى 
موضع الأنف سنة ۷٠١‏ قبل الميلاد (كتاب سرسوتا سانهيتا)(“ . 

وقد انتشرت هذه الطريقة البارعة في استخدام الرقعة الذاتية من الهنود إلى 
غيرهم من الأمم» ووصلت إلى اليونان ثم الرومان. ثم نقلها الجراحون الأوروبيون 
وبالذات تاجليكوزي الإيطالي (القرن السادس عشر الميلادي) ولا تزال هذه الطريقة 
سا امن تعض الندباك الطب إل إلين: 


وفي عصر النبوة قام عرفجة بن أسعد رضي الله عنه باتخاذ أنف من الفضة بعد 
أن أصيبت أنفه يوم كلاب. فلما أنتدت أمره النبي بلا أن يتخ أنفاً من ذهب» فلم 
ينتن . ولا يدحل هذا في زرع الأعضاء» بل يدحل في عمليات التجميل . 

وقد ذكرنا هذا لنوضح أن الجراحين العرب حتى في العهد القديم كانوا على 
براعة غير متوقعة في إجراء عمليات تجميلية . 


وتطورت زراعة الأعضاءء وخاصة الزرع الذاتي (ا۴هءعهاس4) في القرن الشامن 
عشر والتاسع عشر الميلاديين . وفي عام ١۱۷۷م‏ استطاع ù (Missa)‏ يفوم بعملية نقل 
وتر العضلة الباسطة للأصبع الوسطى إلى السبابة (المسبحة) . وفي خلال القرن التاسع 
عشر تمت عمليات نقل الأوتار والعضلات والجلد والأعصاب والغضاريف والقرنيات 
والغدة الكظرية والدرقية والمبايض وأجزاء من الأمعاء والمثانة وذلك بالسبة لحيرانات 
التجارب. 

ما بالنسبة للإنسان فقد تمت بنجاح خلال القرن التاسع عشر عمليات ترقيع 
الجلدء وخحاصة الترقيع الذاني ln «(Autograft)‏ تم الشرقيع المتہاین (r۴۲عهااA)‏ 
حتی إن ونستون تشرشل تبرع أثناء الحرب بقطعة من جلده لأحد زملائه وذلك عام 
۸ . 

وفي القرن العشرين تكثف نشاط الجراحين بالنسبة لزرع القرنية في الفترة ما بين 
٥‏ و ۰۱۹٤٥‏ وانتشر كذلك نقل الدم بصورة واسعة. 


۲۰ 


وبداً زرع الكلى على مستوى الحيوانات عام ۲ على ید أولمان (۸ھص!0ا) 
في فيينا» وفون دي کاستلو الذي نقل كلية من كاب إلى آخر. 

وقام جابوليه في فرنسا (ليون) بزرع كلية حيوان لإنسان. وبطبيعة الحال فشلت 
تلك العملية على الفور. 

واستطاع كاريل تلميذ جابوليه أن يحسن بشكل باهر عمليات توصيل الأوعية 
الدموية» مما مكنه من إجراء العديد من عمليات نقل الأعضاء من فصيلة واحدة 
(108۲۵۴۲ا4) وېنجاح نسبي . 

وقام الجراح الأوكراني (ر«هإه۷ «۲) عام ۱۹۳١١‏ بأول عملية زرع كلية من 
إنسان لإنسان» واستمرت الكلية المنقولة في العمل لمدة ست ساعات فقط وقد قام 
)۲u ۷٥٣٥((‏ بست عملیات مماثلة حتی عام ٩٤۱۹ء‏ وکلها باءعت بالفشل . 


ودا مورتون سيمونسون من الدانيمارك في بداية الخمسينات دراسته لأسباب 
رفض الكلى وغيرها من الأعضاء. . وبدأت الدراسات تتوالى حول جهاز المناعة» 
وأسباب الرفض» وفي عام ۱۹۵۴۳ قام هامبرجر (۲عںط”114) في باريس بنقل كلية من 
أم إلى ابنهاء واستمرت الكلية في العمل لمدة ۲۲ يوماً ثم رفضها الجسم. 


وبدأت الدراسات المكثفة للتغلب على عمليات الرفض التي يقوم بها جهاز 
المناعة . ومنذ بداية الستينات من القرن العشرين ظهرت عدة محارولات للتغلب على 
مشكلة الرفض (١٠ناءءزه۸)‏ للأعضاء المزروعة. . وتمثلت الوسائل في التي : 

١‏ استخدام الأشعة للجسم بأكمله. . وسرعان ما اندثرت هله الطريقة 
لخطورتها. 

۲ س استخدام العقاقير وبالذات (م” نسم هنط٤ة42)‏ الذي ظهر عام ٠۹٩۱‏ 
واستخدم في عمليات زرع الكلى عام ...۱۹١۲‏ وتبعه بعد ذلك البريدينزلون (من 
مشتقات الكورتيزون). . . وظل هذا العقار حجر الزاوية في معالجة مشكلة الرفض 
للأعضاء المزروعة» حتى ظهر في ۱۹۷۸ عقار سيكلوسبورين» الذي فتح آفاقاً جديدة 
أمام زرع الأعضاء» وحقق نجاحاً طبياً في مجال مشكلة الرفض. 


¥ 


وبتحسن الوسائل الجراحية» وتحسن الديلزة (sنوراها٥)‏ واكتشاف عقار 
السيكلوسبورين» حققت عمليات زراعة الكلى نجاحاً كبيراً ومطرداً في مختلف أنحاء 
العالم. وفشحت مراكز متعددة لزراعة الكلى فى مختلف الأقطار» حتى في البلاد 
النامية» رغم الكلفة العالية نسبياً لهذه العمليات» وتكلفة علاج مشكلة الرفض بالعقاقير 
الباهظة الثمن مدى الحياة. 
الأعضاء تقريباً» بما فيها زرع بعض الخلايا في الدماغ . 

ومنذ ظهر مفهوم موت الدماغ» وتقہلته الدوائر الطبية وک ٹم القانونية وذلك فی 
السبعينات وبداية الثمانينات من القرن العشرين» تمكن الجراحون من أخحذ الأعضاء 
وهي لا تزال في حالة جیدة سیب التروية الدموية المستمرة حتی أحظة نزع العضر 
أو قبيله مباشرة . 

وقام مجمح الفقه الإسلامي في دورته الثالثة المنعقدة فی عمان» صفر ٤١۷‏ ۱ه 
أكتوبر ۹۸١‏ بإصدار قراره التاريخي بالاعتراف بموت الدماغ» واعتباره مساوياً لتوقف 

وبداً بذلك عهد جدید له میزاته وله محاذیره ومخاطره. 
۲ س تعريف وتصنيقف غرس الأعضاء: 

*# غرس الأعضاء (زرع الأعضاء) : يقصد به نقل عضو سليم أو مجموعة من 
الأنسجة من متبرع (1010۲) إلى مستقبلل (۲ءام‌اءه۴۸) ليقوم مقام العضو أو النسيج 
التالف. 

3% المتبسرع (00۲() : هو الشخص أو الحيوان الذي تؤحذ منه الأعضاء. 
ویمکن أن کون المتبرع إنساناء وهر الغالب راا وهو مر أصبح نادر اللحدوث 
بسيب عمليات الرفض القديمة. 


كذلك يمكن أن يكون المتبرع حياً وذلك بالنسبة للأعضاء المزدوجة» أو التي 
يمکن تعويضها مثل الدم ونخاع (نقي) العظام والجلد» أو ميتاً. وبما أن الأعضاء التي 
ستغرس ينبغي ان تكون في حالة جيدة وليست تالفة» لا بد أن تبقى هذه الأعضاءء 
وهي تتلقى التروية الدموية عبر الدورة الدموية للشخص الذي مات. . . أي لا بد أن 
يكون هذا الشخص قد مات نتيجة موت دماغه لا قلبه.. ويبقى القلب في هذه 
الحالات يضخ الدم بمساعدة الأجهزة والعقاقير. . ويشترط أن يبقى ضغط الدم في 
حدود ١مم‏ زئبق للضغط الانقباضي حتى تتم تروية الأعضاء تروية جيدة لحين 
عملية نقل هذا العضو أو الأعضاء المتبرع بها. 

9k‏ المستقبل )لnغضف( Recipient (Host)‏ : هو الجسم الذي پتلقى الغريسة 
(العضو) ويمكن أن يكون إنساناً أو حيواناً. 

وبالسبة للإنسان لا بد من توافر عدة شروط في المستقبل من ناحية السن› 
ونوعية المرض ومدى استفحاله. . . إلخ . 

# الغريسة (الرقعة) )Gr(‏ antاransp‏ : ويقصد به العضر المغخروس . 
وجمعها غرائس. والغريسة إما أن تكون عضرا كاملا مثل الكلية والكبد 
والقلب. . . إلخ» أو تكون جزءاً من عضو كالقرنية (وهي الجزء الشفاف الخارجي من 
العين)» أوتكون نسيجاً أو خلاياء كما هو الحال في نقل الدم» ونقي العظام» وغرس 
جزر لانجرهان من الہنکرياس . 

وتصنف الغرائس تصنيفات عدة» وأول هذه التصانيف هي حسب طبيعة ترويتها 
الدموية» فهناك غرائس ذات تروية دموية مباشرة» مثل القلب والكبد والكلية. وهناك 
غرائس لا تحتاج إلى أوعية دموية ترتبط مباشرة» مثل غرس طبقة من الجلد. وهناك 
غرائس لا تحتاج مطلقاً إلى أوعية دموية» مثل القرنية التي تصاب بالتلف إذا تخللتها 
الأوعية الدموية. 

وثاني هذه التصانيف هو تصنيف الغريسة حسب علاقتها بالجسم المستقبل» 
وهي کالتالي: 

( أ ) غرائس ذاتية (ا#هء6 ه4): وفي هذه الحالة تؤحذ الغريسة (العضس من 


۲۹ 


منطقة إلى منطقة أخحرى في نفس الجسم. . ويحدث هذا كثيرا في نقل الجلدء 
وخاصة في الحروق» حين يقوم الجراح بنقل جزء من جلد المصاب من الجهة 
السليمة ليغطي الجزء المحروق. كذلك قد يستخدم الجراح غضاريف من الأضلاع 
التي تستخدم لسك الفجوة في العظام» نتيجة استشصال ورم أو کسر کبیر متهشم . 

(ب) غرائس متماثلة (٤٤ه٣عهء1)‏ : ومثالها أن ينقل عضو من أخ لأخحيه التوأم 
المتماثل («نس؛ اه )106١٤‏ والتوائم نوعان: 

| س الشوائم المتمائلة: رهي التي نتجت عن بويضة واحدة مخصبة ثم 
انقسمت إلى خليتين مستقلتين. وأنتجت كل واحدة منهما جنيناً. وهله التوائم متماثلة 
في جميع الخصائص الوراثية . 

۲ س التوائم غير المتماثلة: وهي التي نتجت عن تلقيح بويضتين أو أكثر في 
وقت واحد. ا بحیران مشوي . ولذا فهي مختلفة من الناحية 
الوراثية . ولا تتشابه إلا كما يتشابه الإخحوة من أب وأم . وقد تکرن اداس دكا 
والأحرى ا 

وتتميز الخرائس المتماثلة بأنها لا تحتاج إلى عقاقير خحفض المناعة لأن الجسم لا 
يرفضها» بل يعتبرها جزء| منه. وهي بطبيعة الحال أفضل أنواع الغرائس» وأطولها 
عمرا وأكثرها فائدة» وآقلها تعرضا للتلف» ولا تحتاج إلى استخدام عقاقير خحفض 
المناعة. 

(ج) الفرائس المتباینة (۲۵۴۲ع٥1ا4)‏ : وهی الغرائس التى تؤحذ من أشخاص 
مختلفين من جنس واحد. . أي من إنسان لإنسان أومن أرنب لأرنب. . وهكذا. 
ويدعى هذا النوع أحياناً الغريسة المتجانسة (أ#هاعه«ه1]) لحدوثه بين فصيلة 

وهذا النرع من الزرع هو الأكثر انتشارا وقد یکون المتبرع ا (8 iin‏ ) أو میتا 
aver P001(‏ ) . . وكلاهما يسبب رفض الخريسة (العضصو المزروع) بواسطة 
المستقبل (ا«ءامء»R)‏ . ولذاء لا بد من إعطاء العقاقير الخافضة للمناعة 
)]mmunosuppressants)‏ مدى الحياة . وفي ذلك من المخطورة ما فيه. 
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(د) الغريسة الغريبة أو المدخيلة (؟3إع0«ء×) : وهي الغرائس المنقولة بين 
جن اوا و ومشالها غرس عضو من كلب لقط» أومن قرد 
لإنسان. . وقد وقع هذا كثيراً ولا بزال في مجال الحيوانات على سبيل التجارب» 
واستخدمت عظام الحيوانات للإنسان. وقد ذكر الفقهاء منذ أزمنة قديمة استخدام عظم 
الحيوان لتوصيل العظام. 

قال الإمام النووي في منهاج الطالبين“: «ولو وصل عظمه بنجس لفقد طاهر 
فمعذور» وإلا وجب نزعه إن لم يخف ضررا ظاهراء وقيل وإن حاف . فإن مات 
لم ينزع على الصحيح»؛ وعلق الإمام الشربيني في مغني المحتاح( على ذلك بقوله: 
«وظاهر هذا آنه لا فرق بين الآدمي المحترم وغيره. وهو كذلك». وقال: (ولو وصل 
عظمه) لانكساره مثلا واحتياجه إلى الوصل (بنجس لفقد طاهر) الصالح للوصل»› 
أووجده. وقال أهل الخبرة إنه لاينفع» ووصله بنجس (فمعذور) في ذلك تصح 
صلاته معه للضرورة) . 

وذكر القزويني في عجائب المخلوقات٠‏ أن من خواص عظم الخنزير أنه يوصل 
بعظم الإنسان ويلتئم سريعاً ويستقيم من غير اعوجاج!! 

وما أن العظام تبقى فترة طويلة بعد أن تموت حتى يمتصها الجسم ويحل 
محلها عظم جديد» ولذا تعمل كسقالة (ع«نفاهقهء5)» لهذا فإن عملية الرفض في 
العظام غير مهمة كثيراً. وقد قام الأطباء حديثاً بمحاولة زرع قلب قرد في طفلة» وأدى 
ذلك إلى رفض الجسم بسرعة لهذا القلب. . 


لهندا يقب الأطبام شمليات الغرسن .من الحيرانات للاسان» على الال في 
الوقت الراهن. ومع هذا فإن استخدام بعض أجزاء من الحيوان للانسان أمر يستخدم 
حتی اليوم» ومثاله الأنسولين البقري› أو الخنزيري› الذي پستخدم لعلاج مرضص البول 
السكري (الديابيطس) أو استخدام صمامات القلب من البقر والخدازير لإبدال 
الصمامات التالفة في الإنسان إذا لم يتمكن الجراح من إصلاح الصمام التالفء 
أو أحذ صمام من أوردة المصاب ذاته., وفي الوقت الراهن قل استخدام هله 
الصمامات البقرية› والخنريرية› م التقدم الجراحي في هذا الميدان» وازدياد مقدرة 
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الجراحين في إصلاح الصمامات المعطوبة. 

# موضع الفرس : قد بوضع العضو المغروس (الغريسة) في مكان الحضو 
التالف ويسمى هذا النوع الموضع السوي (٥1مە0tط0t)‏ . ومثاله غرس القلب والرثتین 
والكبد والقرنية . وقد تغرس الأعضاء في غير موضعها المعهود ویسمی ذلك الموضع 
المختلف (ءاصها0ءهاه11) ومثاله زرع الكلى التي توضع في الحفرة الحرقفية بدلا من 
موضعها في الخاصرة. 

# أنواع الغرس (الزرع): لقد قام الأطباء بزرع مختلف الأعضاء والأنسجة. 
وأكثر هذه الأنواع شيوعا نقل الدم» حیٹ تنقل ملایین اللترات من الدم e‏ وينقذ 
بذلك مئات الآلاف من الأشخاص في كل عام . وفي الولايات المتحدة الأمريكية يتم 
نقل 1۲ مليونڻ عملية نقل دم سنوياً» ظا لكثرة استخدام نقل الدم» وعدم وجود 
أي مضاعفات خحطيرة من نقله» إذا أعطي ضصمن الشروط المعتبرة» فإن هذا الإجراء 
لا يذكر عادة ضمن موضوع غرس الأعضاء وإن كان في الأصل داخلا فيه . 

ويلي نقل الدم» استخدام الجلد وغرسه. وهو إجراء واسع الانتشار أيضاًء 
وقليل المضاعفات» وخاصة إذا كان ذاتياً أي من نفس الشخص). 

وانتشر في الوقت الراهن نقل الكلى (غرس الكلى). وأنشئت مراكز في معظم 
بلدان العالم بما في ذلك ثمانية مراكز في المملكة العربية السعودية التي تم فيها حتى 
الآن إجراء قرابة ثمانمائة عملية نقل كلى تمت بنسبة نجاح كبيرة (حتى نهاية ۱۹۹۰) 
بما في ذلك أكثر من ثلاثمائة حالة من متوفين بموت الدماغ . 

كذلك ينتشر منذ زمن نقل القرنية» ومشاكل غرسها محدودة جدأًء لأن القرنية 
لا تعتمد على التروية» ورفضها یاود ا وتوجد مراکز لنقل القرنية فی مصر 
والسعودية وبعض البلاد العربية الأخرى. 


ولا يزال غرس القلب قاصرا على الدول المتقدمة ثفنياً لصعوبته البالغةء وكلفته 
العاليةء وإن كان قد تم في الأردن إجراء عمليات زرع قلب كما تم في الرياض وجدة 
بالمملكة العربية السعودية إجراء هذه العملية بنجاح ۱٤(‏ حالة حتى عام °)). 
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ویواجه غرس الکبد والرثتین مصاعب كثيرة حتى في البلاد المتقدمة تقنيا. وبداً 
يحقق نجاحاً مضطرداً بعد استخدام عقار السيكلوسبورين لمعالجة مشاكل الرفض. . 

وأنشئت مراكز عدة في مختلف الأقطار لزرع العظام» ولا أظن أن هناك مشاكل 
عويصة لا يمكن التغلب عليها في هذا المجال. وكذلك أنشئت مراكز لنقل المفاصل 
وهي لا تزال في مراحلها الأولى . 

ما نقل البنكرياس› أو بعض خلایاه» فقد حقق في الآونة الأحيرة تخاا مطرداً 
بعد فترة فشل طويلة. 

وحقق غرس نقي العظام نجاحاً طيباً بعد استخدام عقار السيكلوسبورين . وهناك 
موضصوع غىرس الأعضاء التناسلية› والغدد التناسلية» وما یثیره من مشاکل باللسبة 
للمسلمین › وكذلك غرس الأجنة المجمدة» وموضصوع الرحم الظئر» وما يعتورهما من 
مشاكل أخلاقية وقانونية ودينية. 
العديدة . 

ولا يدخحل في موضوع غرس الأعضاء إدخال أجزاء من المعادن» أو غيرها مثل 
السيلكون والداکرون والتيفلون» ومثالها صمامات القلب الصناعية» وصماماٹث الأوعية 
الدموية والأرعية الدموية الصناعية. . والمفاصل الصناعية والصفائح والمسامير التي 
توصم لتجبير العظام المكسورة» بل ولا القلب الصناعي . 

وفي العادة لا تدخحل أيضاً الصمامات المستخرجة من الخنازير» والبقر» والتي 
تستخدم أحيانا لإصلاح صمامات القلب المعطوبة في الإنسان» ولا تذكر عادة ضمن 
موضوع غرس الأعضاء. وإن كانت في الأصل ضمن هذا الموضوع . 

٭* فترة نقص التر وية الدافشة (٠ص٠١‏ cإأسعوطءئا‏ ٠و۷‏ ) : ويقصد بها المدة 
الزمنية التي يستطيع العضو أن يتحملها بعد انقطاع التروية الدموية عنه. ولا يستطيع 


الدماغ أن يعيش أكثر من أربع دقائق بدون تروية دموية . وربما يبدا الفساد بعد دقيقتين 
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فقط من توقف التروية الدموية عن الدماغ . ويستطيع القلب البقاء لعدة دقائقء أما 
الكلى فيمكن أن تصمد بدون تروية دموية لمدة أقصاها ٤٠‏ دقيقة. ويبقى الجلد لفترة 
زمنية طويلة نسبياً ١١(‏ ساعة) وكذلك القرنية. أما العظام والغضاريف فإنها تتحمل 
انقطاع الدم عنها لمدة يوم أو يومين . 


# فترة نقص التر وية الباردة (٠صذآ‏ عنصعدطءءئا 01۵)) : ويقصد بها المدة الزمنية 
التي يمكن أن يبقى فيها العضو بعد استقطاعه من الجسم ووضعه في محلول مثلج في 
درجة حرارة منخفضة . ويمكن للكلى أن تبقى دون فساد في درجة حرارة ٤‏ مثوية في 
محلول مبرد لمدة ۲٤١‏ ساعة على الأكثر. وإذا استخدمت صدمات دفقية محددة بواسطة 
المحلول المبرد فإنه يمكن الاحتفاظ بالكلى لمدة ۷۲ ساعة دون حدوث نخر أنبوبي 
)Acute Tubular Necrosis) l>‏ ویمکن الاحتفاظ بالقلب في السوائل المبردة بالدفق 
الخاص لمدة ساعتين فقط. أما الأنسجة والخلايا فيمكن الاحتفاظ بها تحت 
التتروجين السائل في درجة حرارة منخفضة جداً ۷١(‏ تحت الصفر) لمدة طويلة. 
ويمكن الاحتفاظ بالمني والأجنة المجمدة وغيرها من الأنسجة والخلايا لمدة عشر 
سنوات أو أكثر. وقد حددت القوانين في بعض البلاد الغربية وأوستراليا أقصى مدة 
للاحتفاظ بالمني والأجنة المجمدة بعشر سنوات. 


ويمكن الاحتفاظ بالكبد بعد التبريد بواسطة المحلول المبرد بالدفق المحدد 
لمدة ۸ ساعات فقط» وتبقى البنكرياس فى مثل هذه الحالة لمدة ۷۲ ساعة. 


المضصو مدة بقاء العضو فى مدة بقاء العضي بعد تبريده 


درجة حرارة عادية بواسطة محلول مثلج بالوقت المحدد 
الدماغ مدة أقصاها ٤‏ دقائق نهاية الحياة ولا يمكن بقاؤه 
القلب مدة أقصاها بضع دقائق ساعتان 
الكلى مدة أقصاها ٤٥‏ دقيقة ۲ ساعة 
الكبد مدة أقصاها ۸ دقائق ۸ ساعات 
البنكرياس مدة أقصاها ٠١‏ دقيقة ٢‏ ساعة لكل البنكرياس 
۲ ساعة لجزء مله 
الجلد ۲١ ٠‏ ساعة ويمكن الاحتفاظ بالجلد بالتبريد لمدة طويلة 
العظام ٤‏ ساعة يمكن الاحتفاظ بالعظام 
بالتبريد لمدة طويلة 
القرنية ٤‏ ساعة بطريقة ماكاري کوفمان 
٤‏ أيام 
وبالتجميد فترة طويلة 
الأنسجة ساعات محدودة أمداً طویاڈ يزيد على عشر ساعات 


۳ - الموقف الفقهي من غرس الأعضاء: 

(أ) الغرس الذاتي: 

سبق الإشارة إلى أن رسول الله َه أعاد عين فتادة بن النعمان بعد أن ندرت في 
موقعة بدر (وقيل يوم أحد). وقد أعاد النبي بلا أيضاً بد معوذ بن عفراء» ويد 
حبیب بن يساف» وذلك یوم بدر''-" وذلك کله من معجزاته بهو وهو نوع من 
إعادة الغرس («هناةامةامءR)»‏ وهو أحد فروع غرس الأعضاء» وذلك يؤكد إباحة 
الغرس الذاتي . 

وقد سبق الإشارة أيضا إلى ما ذكره النووي في منهاج الطالبين» وما ذكره 
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لا پنجبر» وهو نوع من أنواع غرس الأعضاء (Allograft)‏ . كما أباحوا استخدام عظام 
(Xenograft)‏ . 


وقد أجمع كل من أفتى في العصر الحديث على إباحة الغرس الذاتي » بشرط أن 
لا يؤدي ذلك إلى ضررء وأن يكون البرء مرجرًا. وقد استدلوا على ذلك بقواعد 
الشريعة العامةء وأن في ذلك مراعاة لمقاصد الشريعة من حفظ النفس e‏ 
وإزالة التشوهات التي : ا ا 0 
الضرر» وترجحت المصلحة» كانت هذه العملية في آقل درجاتها على الإباحة» وقد 


تكون مندوبة أو واجبة. 


وقد جاء في قرار هيثة كبار العلماء بالمملكة العسربية السعودية رقم ۹۹ وتاريخ 
1٦‏ «بعد المناقشة وتداول الآراءء قرر المجلس بالإجماع راز ل 
عض أو جزئه من إنسان حي مسلم» أو ذمي إلى نفسه» إذا دعت الحاجة» وأمِنْ 
الخطر في نزعه» ولب على الظن نجاح زرعه» . 


(ب) إعادة العضو بعد استشصاله بسبب حادثة أو مرض: 

ولا حلاف عند الفقهاء في إباحة إعادة العضو إلى موضعه إذا كان الاستئصال 
بسبب حادثة أو مرض » وهو ما يسمى إعادة الخرس» وقد فعله رسول الله يا مع عدد 
من الصحابة رضوان الله عليهم . وقواعد الشريعة العامة تأمر بالإبقاء على النفس» 
والمحافظة على الصحة» ومنافع الأعضاء. ولما كانت إعادة العضو إلى موضعه بحد 
استئصاله تعيد العضو المفصول إلى سابق عهده من المنفعة» كان ذلك فى أقل درجاته 
ا a‏ 


(ج) إعادة العضو المفصول قصاصاأً أو حداً: 
وها هنا يختلف الوضع عن سابقه فالعضو المفصول قد استئصل قصاصا 


۲۱٢ 


اوخا وإعادته تلغي فائشدة القصاص أو الحد. لذا اتجهت أغلب آراء الفقهاء 

المعاصرين على عدم إباحته وقد جاء في فتوى مجمع الفقه الإسلامي”") ما يلي : 

| - لا يجوز شرعاً إعادة العضو المقطوع تنفيذاً للحدٌ لأن في بقاء أثر الح تحقيقا 
كاملا للعقوبة المقررة شرعاًء ومنعاً للتهاون فى استيفائهاء وتفادياً لمصادمة 
حكم الشرع في الظاهر. 


ا ف شرع لإقامة العدل» وإنصاف المجني عليه» وصون حق 
حياة المجتمع » وتوفير الأمن والاستقرار» فإنه لا يجوز إعادة عضو استؤصل 
تنفيذاً للقصاص إلا فى الحالات التالية : 

( أ ) أن يأذن المجنى عليه بعد تنفيذ القصاص بإعادة العضو المقطرع . 
(ب) أن يكون المجني عليه قد تمكن من إعادة العضو المقطوع منه. 


٣‏ - يجوز إعادة العضو الذي استؤصل في حدٌ أو قصاص بسبب خط في الحكم 
والتلفيذ . 
(د) نقل الأعضاء من إنسان حي إلى آخر: 
صدرت فتاري كثيرة من المجامع الفقهية ودوائثر الإفتاء والهیشات العلمية› تبیح 


وتمشل فتوى المجمع الفقهي لرابطة العالم الإسلامي القرار رقم »١‏ الدورة 
الثامنة المنعشدة بمكة المکرمة ٤/۲۸(‏ إلی ۱٤۰٥/۰/۷‏ الموافق ۱۹ - ۲۸ يناير 
)٥‏ خلاصة جيدة لهذا الموضوع . وانتهى المجلس إلى القرار التالي: 
«أولاً: إن أحذ عضو من جسم إنسان حي» وزرعه في جسم آخحر مضطر إليه 
لإنقاذ حياته» أو لاستعادة وظيفة من وظائف أعضائه الأساسية» هو عمل جائز لا يتنافى 
مع الكرامة الإنسانية بالنسبة للمأخوذ منه» كما أن فيه مصلحة كبيرة» وإعائة خيرة 
للمزروع فيه» وهو عمل مشروع وحميد» إذا توفرت فيه الشرائط التالية : 
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١‏ - أن لا يضر أخذ العضو من المتبرع E‏ العادية» لأن القاعدة 

الشرعية أن الضرر لا يزال بضرر مثله ولا بأشدٌ منه» ولأن التبرع حينئذ يكون من 

قبيل الإلقاء بالنفس إلى التهلكة» هو أمر غير جائز شرعا. 
- أن يكون إعطاء العضو طوعاً من المتبرع دون إكراه. 
۳ أن يكون زرع العضو هو الوسيلة الطبية الوحيدة الممكنة لمعالجة المضطر. 
٤‏ - أن يكون نجاح كل من عمليتي النزع والزرع محققاً في العادة أو غالبا» . 

وجاء في فتوى مفتي الديار المصرية الشيخ جاد الحق علي جاد الحق في هذا 
الموضوع (الفتوی رقم ۱۳۲۳ بتاریخ ۰/۱/۱۰٩٤۱ه‏ الموافق ۱۹۷۹/۱۲/۰) 
ما یلی : 

«أنه يجوز نقل عضو أو جزء عضو من إنسان حي متېرع » لسوضعه في جسم 
إنسان حي » بالشروط الموضحة آنفاً (وهي أن ذلك للضرورة وأن لا يترتب على 
اقتطاعه ضرر للمتبرع » وأن يكون ذلك مفيداً لمن ينقل إليه في غالب ظن الطبيب)ء» 
ومن هذا الباب أيضاً نقل الدم من إنسان لآخر بذات الشروط . 

«ویحرم اقتضاء مقابل للعضو المنقول أو جره › کہا يحرم اقتضاء مقابہل للدم 
لأن بيع الآدمي الحر باطل شرعاً لكرامته بنص القرآن الكريم » وكذلك بيع جزئه». 
الإسلامي) في مؤتمره الرابع المنعقد بمدينة جدة  ۱۸(‏ ۲۳ جمادى الآخرة ۸١٤٠ه‏ 
الموافق ٦‏ - ۱۱ فبرایر ۱۹۸۸م)» القرار رقم ۱ / د ۸۸/۰۸/٤‏ بعد أن شرح الصور 

«ثانيا : يجوز نقل العضو من جسم إنسان (حي) إلى جسم إنسان آخحر» إن کان 
هذا العضو ينجدد تلقائياًء كالدم والجلد» ويراعى في ذلك اشتراط کون الباذل كامل 
الأهليةء وتحقی الشروط المعتبرة. 

الغا : تجوز الاستفادة من جزء من العضو الذي استؤصل من الجسم لعلة مرضية 
لشخص آخر» كأخل قرنية العين لإأنسان ما» عند استئصال العين لعلة مرضية . 


1۸ 


رابعاً: يحرم نقل عضو تتوقف عليه الحياة كالقلب من إنسان حي إلى إنسان 
آحر. 

خامساً: يحرم نقل عضو من إنسان حي يعطل زواله وظيفة أساسية في حياته» 
وإن لم تتوقف سلامة أصل الحياة عليهاء كنقل قرنية العينين كلتيهماء أما إن كان النقل 
يعطل جزءاً من وظيفة أساسية فهو محل بحث ونظر كما يأتي في الفقرة الامنة . 

سادساً: (النقل من الميت وسياتي). 

سابعاً: وينبغي ملاحظة أن الاتفاق على جواز نقل العضو في الحالات التي تم 
بيانها» مشروط بأن لا يتم ذلك بواسطة بيع العضوء إذ لا يجوز إخحضاع الأعضاء 

أما بذل المال من المستفيد (المتلقى) ابتغاء الحصول على العضو المطلوب عند 
الضرورة› أو مکافاة وتکریما فمخل اجتهاد ونظر. 

ثامناً: كل ما عدا الحالات والصور المذكورة» مما يدخل في أصل الموضوع› 
فهو محل بحث ونظر» ویجب طرحه للدراسة والبحث في دورة قادمة» على ضسوء 
المعطيات الطبية والأحكام الشرعية» . انٹھی , 

ورغم أن الدورة السادسة )۱۹۹١(‏ قد ناقشت أيضاً عض متعلقات موضوع ذرع 
الأعضاءء إلا أنها لم تناقش النقاط التي ذكرت أعلاه» وهي محل نظر وبحث» وتركت 
دول بحٹ , 

وقد جاء في فتوى هيئة کبار العلماء (قرار رقم ۹٩‏ وتاریخ ١/۱١١/١١٤٠ه)‏ 
بالمملكة العربية السعودية حول هذه النقطة: 

جواز تبرع الإنسان الحي بقل عضو مله» أو جزئه إلى آخحر مضطر إلى ذلك. 

وجاء في قرار هيثة کار العلماء رقم ٩۲‏ في ۱۳۹۸/۱۰/۲۰ه بشأن نقل 
القرنية : 

«ثانياً: جواز نقل قرنية سليمة من عين قرر طبيا نزعها من إنسان لتوقع حطر عليه 
من بقائها» وزرعها في عين مسلم آخحر مضطر إليهاء فإن نزعها إنما كان محافظة على 
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صحة صاحبها أصالة» ولا ضرر يلحقه من نقلها إلى غيره» وفي زرعها في عين آحر» 

وجاء في فتوى لجنة الإفتاء بالمملكة الأردنية الهاشمية بتاریخ ۹۷/۰/۲۰١٠١ه‏ 
الموافق ۱۹۷۷/١/١۸‏ حول موضوع الزرع من الأحياء: 

 ۳«‏ إن كان المنقول منه العضو أو الدم حياً فيشترط ألا بقع النقل على عضو 
أساسى للحياة» إذا كان هذا النقل قد يؤدي لوفاة المتبرع ولو كان ذلك بموافقته. 

۵ لا يجوز أن يتم التبرع مقابل مادي أو بقصد الربح» . 

وجاء فى فتوى لجنة الإفتاء الجزائرية الصادرة في ٠۳۹۲/۳/۹‏ ه الموافق 
:PAVY/ 4/۰‏ 

() في حالة نقل الدم أو العضو من الحي لا بد من التأكد أن ذلك برضى تام 
من المنقول منه» وأن ذلك النقل لا يلحق به ضرراء أويتسبب في هلاك» فإن حيف 
الضرر أو الملاك فلا يجوز النقل› ولو رضي لأنه انتحار» . 

كما ذكرت الفتوى حرمة بيع الدم» أو الأعضاء» حرمة تامة لكرامة الإنسان» 
ولأن أعضاءه ليست سلعة تقوم بمال, 


ومن هذه الفتاوی وغیرها یمکن أن نری جواز نقل عضو أو جزء منه من إنسان 
حي إلى إنسان آخر بالشروط التالبة : 
| - أن يكون هذا العضو قد استقطع لعلة أصابت صاحبه» مشل عين تقرر طبياً 
إزالتها لمرضهاء ومع ذلك يمكن الاستفادة من القرنية لشخص آخحر» فلا شك 
في إباحة ذلك لأن فيه منفعة لإنسان بدل ذهاب العين دون فائدة لتدفن في 


التراب. 


أن يكون المتبرح (المعطي) كامل الأهلية » أي بالغاً عاقلاء دون إكراه مادي 
أو معنوي » وكانت فتوى مجمع الفقه الإسلامي رقم (۱) د ۸۸/۰۸/٤‏ بتاريخ 
۳ /۸١٠ه‏ هي التي نصت صراحة على كون الباذل كامل الأهلية . 


۲۰ 


ا 


نصت جمیع الفتاوى على وجوب أن يکون البذل ٻدون مقابل› احتساباً لوجه 
لله تعالى . ومع هذا لم تمانع في إعطاء المتبرع ا ا 
ا e‏ 
لا المعاوضة. وقد نصت القرانين ن الوضعية أب يضا إلى وجوب التبرع. ومع هذا 
فقد سمحت بإعطاء المتبرع هبة تشجيعاً. کما أن تكاليف الفحوصات وإجراء 
العملية له ينبي أن تتكفل بها الجهة المستفيدة أو الدولة . بالإضافة إلى ذلك 
فإن إضاعة وقت المتبرع ودحوله المستشفى » وبقاءه في المنزل دون عمل » 
يبغي أن يحسب» وأن يعض عنه تعويضاً عادلا . ويجوز للمضطر (المريض) 
أن يذل المال للحصول على دم اوعضو إذا لم يجد من ينيع له 
أن لا يضر أحذ العضو من المتبرع به ضرراً بخلٌ بحیانه العاديةء لأن القاعدة 
الشرعية أن الضرر لا يزال بضرر مثله ولا بأشد منه. 
بحرم نقل عضو من إنسان حي يؤدي | e‏ 
أو الكبد. . . إلخ » » لأن ذلك انتحار» وقتل نفس» وكلاهما من أبشع الجرائم في 
الإسلام. 
أباح بعض الفقهاء نقل قرنية واحدة من إنسان حي إلى شخص أعمى» بحیٹ 
يستطبع أن يبصر» وتوقف بعض الفقهاء في ذلك› ومنعه بعضهم» لأن فيه 
ضررا بالغا بالمتبرع . 
أن يكوك زرع العضو هو الوسيلة الطبية الوحيدة الممكنة لمعالجة المضطر. 
وهذا الشرط قد لا يتحقق في زرع الكلى . فالفشل الكلوي يعالج بطريقتين: 

)١(‏ الديلزة (الغسيل الكلوي). 

(۲) زرع الكلى. 

وذدع الكلى أفضل في نتائجه في الغالب من الديلزة. وإن كانت الديلزة 
ضرورية جداً قبل إجراء العملية» ويحتاج إليها بعد إجرائها لفترات متقطعة في 
كثير من الحالات» كما يحتاج إليها عند فشل عملية زرع الكلى بسبب الرفض 
أو لغير ذلك من الأسباب . 


۸ س أن یکون المستقبل (٤۸ءام٤۸۲)‏ . (أي الآاخذ للعضو أو الدم) مضطراًء لأخحدذ 
العضو. والمضطر من تكرون حياته مهددة بالموت» إن لم يقم بذلكف الفعل . 


٩‏ - أن يكون نجاح كل من عمليتي النزع والزرع محققاً في العادة أو غالباً. ولذا 
هذه العمليات على حيوانات التجارب حتى تحقق نسبة نجاح عالية. 


وزرع الأعضاء يعتبر نوعاً من التداوي» وحفظ النفس الذي حت عليه الشارع 
الحكيم . وفيه إنقاذ للنفوس من الهلكة: 
س ع م کے سا ر ی ےا 
مولا تلقواباند يالك ¢ . 


کے سے کک ار سر e r a‏ 
ومن آخ یا ھاڪ انما احا الاس جميعًا ي . 


وفي نقل الأعضاء تفريج للکربات» وتأکید على مہداً التراحم والتكافل والتعاطف 
بين أفراد المجتمع» والإحسان إلى المحتاجين والمضطرين : 

«من فرج عن مسلم كربة فرج الله عنه كربة من كرب يوم القيامة» . 

«من استطاع أن يئفع أخاه فليفعل» . 

«المؤمن للمؤمن کالہنیان یش بعضه بعضاً» . 

«مشل المؤمنين في توادهم وتراحمهم وتعاطفهم كمشل الجسد إذا اشتكى منه 
عضو تداعی له سائر الجسد بالسهر والحمی». 


وال سبحانه وتعالى قد مدح الأنصار رضوان الله عليهم لأنهم كانوا يؤثرون 
إخوانهم المهاجرين على أنفسهم» قال تعالى: 
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والإيشار يكون بالمال وغيره» بشرط أن لا يؤدي إلى هلاك المؤثر» أوحصول 
ضرر بالغ به« لأن قتل النفس حرم آشد التحريم في الإسلام. 


۲۲۲ 


(ه) نقل الأعضاء من إنسان ميت إلى إنسان حى : 

لقد تقدم في بحث التشريح ما ورد في كرامة الإنسان حياً وميتاً. ووجوب احترام 
جثة الميت» وعدم العبث بهاء أو التمثيل بها تشفياً وحقداً. 

وقد أوضحنا في ذلك المبحث أن تشريح الجثث لا ينافي مبدأ الكرامة للميت. 
وأن ما قد يحدث مغمور في جانب المصالح الراجحة الكثيرة. وقد أباح الفقهاء 
الأقدمون شق بطن من بلع جوهرة» أو مالأ ٹم مات» ولم يمكن إخراجها إلا بذلك 
الشق. کما أہاحوا شق بطن الحامل إذا مات وفی بطنها ولد ری حیاته بان یکون له 
ستة أشهر فما فوقها') . 

وإذا صح أن كثيراً من الفقهاء قد أباحوا انتهاك حرمة الميت وشق بطنه من أجل 
المال» فإن شق الميت وأخذ عضو من أعضائه وإحياء نفس هو أولى من ذلك. ولا بد 
فى ده الخال أيضا من مرافقة الميت قبل وفات ومرافقة ذرية بعد وفاته: 

وقد قررت المجامع الفقهية إباحة هذا النقل. واستدل الفقهاء على ذلك بجملة 
من القواعد الفقهية نذكر منها: 
١‏ - أن نقل الأعضاء من الأموات إلى الأحياء من جملة الدواء المشروع . 
۲ آن «الضرورات تبيح المحظورات». «رالضرر بزال»» «والضرر الأشد يزال 

بالضرر الأحف». «وإذا تعارضت مفسدتان روعي أعظمها بارتكاب أحفهما». 
۳ مصالح الأحياء مقدمة على مصالح الأموات. 
ع ت مہادیء التكافل والإاحسان والبر والإیثار. 

وقد أباح بعض الفقهاء القدامى استخدام الأسنان» والعظام من الموتى 
ل لاس۹-۱ , 


( و ) بعض الفتاوى في العصر الحديث: 
وقد صدرت في العصر الحديث عشرات الفتاوى» التي تبيسح استخدام أعضاء 
الموتى لمداواة الأحياءء وإنقاذ حیاتهم وبرء أسقامهم . 


Y۳ 


ومن أوائل هذه الفتاوى في العصر الحديث فتوى الشيخ حسن مأمون مفتي 
الديار المصرية› بشأن نقل عيول الموتی إلى الأحياء*» وقد جاء في هذه الفشوى 

ما یلی : 

١‏ - إخراج عين الميت كإخراج عين الحي يعتبر اعتداءء وهو غير جائز شرعاً إلا إذا 
دعت إليه ضرورة» وبشرط أن تكون المصلحة فيها أعظم من الضرر الذي 
يصيب الميت . 

۲ أخذ عين الميت لترقيع قرنية عين المكفوف الحي» فيه مصلحة ترجح مصلحة 
الان على الت جور كلك شرا 

۳ التعدي المنهي عنه إنما يكون إذا كان (نزع عين الميت) لغير مصلحة راجحة 
أو لغير حاجة ماسة. 

٤‏ علد استصدار قانون بإباحة ذلك» يجب النص فيه على الإباحة في حالة 
الضرورة»› أو الحاجة الماسة لذلك فقط› وبشرط YÎ‏ بتعدی الأموات الذين 
لا أهل لهم» أما من له أهل فيكون ذلك مشروطاً بإذنهم» فإن أذنوا بذلك جاز 

0 
وإلا فلا) . 


وعلى ضوء هذه الفتوى صدر في مصر القانون رقم ۲۷٤‏ لسنة ۱۹١۹‏ الذي 
ينظّم بنك العيون وتلقي القرنيات من الموتى . 

وصدرت بعد ذلك فتاوى عديدة بشأن نقل قرنية العين» منها فتوى الشيخ حسنين 
مخلوف (مفتي الديار المصرية)» وفتوى هيئة كبار العلماء بالمملكة العربية السعودية 
بشأن نقل قرنية العین رقم ٦۲‏ في ۳۹۸/۲/۲۰١ه.‏ 

وصدرت فتاوی عديدة تبیح استخدام أعضاء الموتى وزرعها في الأحياء» نذكر 
منها فتوى المؤتمر الإسلامي الدولي المنعقد بماليزيا في شهر أبريل 4٦۱۹ء‏ وفتوى 
المجلس الإسلامي الأعلى في الجزائر» بشأن نقل الدم وذرع الأعضاء في ۲١‏ آبريل 
۲, وفتوى الشيخ محمد خاطر مفتي الديار المصرية برقم ۱٠۹۹‏ وتاريخ ۲ فبراير 
۲ :؛ وفيها إباحة سلخ جلد الميت لعلاج حروق الأحياءء وفتوى الشيخ جاد الحق 
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(مفتي الديار المصرية) برقم ٠١۲١‏ في ٠‏ ديسمبر ۱۹۷١‏ التي وضعت تفاصيل كثيرة 

عن زرع الأعضاء» بما فيها زرع الأعضاء من الموتى » وفتوى هيشة كبار العلماء 

بالمملكة العربية السعودية بشأن نقل الأعضاء وزرعها (قرار رقم ۹٩4‏ وتاريخ 

7 م هم))» وفتوى وزارة الأوقاف الكويتية برقم ٩/۱۳۲‏ لعام ١٠٤٠ه‏ 

(٠۱۹۸م)‏ وتبعها القانون الكويتي الذي ينظم زرع الأعضاء برقم ۷ لعام ۱۹۸۳.. 

وفتوى المجمع الفقهي لرابطة العالم الإسلامي (القرار الأولء الدورة الشامنة 

٥ھ‏ / ۱۹۸0م). 
وتعتبر قرارات مجمع الفقه الإسلامي الذي يمل الدول الإسلامية كافة» 

والمنبثق عن منظمة المؤتمر الإسلامي ذات أهمية بالغة» لأنها تمشل الدول الإسلامية 

كافة تمثيلا رسمياً. وقد صدر عن هذا المجمع الموقر عدة قرارات متعلقة بزرع 

الأعضاء كالتالي : 

ه١٤١۷ الدورة الثالثة المنعقدة بعمان الأردن في ۱۸ ۲۴ صفر‎ ٠ القرار رقم‎ - ١ 
بشأن أجهزة الإنعاش» وفيه اعتراف صريح بموت‎ )۱۹۸١ أكتوبر‎ ۱١ -۱۱( 
الدماغ» وأنه مساو لموت القلب. وكان له تأثبر كبير على مشاريع زرع الأعضاء‎ 
وخاصة في السعودية حيث تم زرع مئات الحالات من الكلى» و٤٠ حالة ذدع‎ 
قلب.‎ 

۲ القرار رقم (۱) د ۸۸/۸/٤‏ بشأن انتفاع الإنسان بأعضاء جسم إنسان آخر حي 
آو ميٽ . (الدورة الرابعة في جدة ۱۸ ۲۳ جمادى الأخحرة ۸١٤١ه/ ١١١‏ 
فہرایر ۱۹۸۸) . 

۳ مجموعة من القرارات التي صدرت في الدورة السادسة المنعقدة بجدة في 
۷ ۲۳ شعبان ١٠١٤٠ه»‏ بشأن زراعة خلايا المخ» والبييضات الملقحة 
الزائدة عن الحاجة» واستخدام الأجنة في زرع الأعضاء وزرع الأعضاء 
التناسلية. 
( ز) الشروط الفقهية والقانونية لإباحة النقل من الميت: 


: موافقة الميث أثناء حياته » وإذنه بنزع عضوء أو أعضاء من جسمه بعد وفاته‎ - ١ 
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يستطيع الشخص البالغ العاقل أن يأذن باستقطاع أجزاء من جثته» والتبرع بها 
لمن يحتاج إليهاء كما يستطيع أن يأذن بتشريح جثته للأغراض العلمية» وتعلم الطب 
بشروط وهي : 

( أ ) أن يكون ذلك الإذن دون ضغط ولا إكراه. 

(ب) أن لا يكون في مقابل مال له أو لورثته» بل يكون ابتخاء الأجر والمثوبةء 

فا چ التكافل بين بني البشر» وإنقاذاً لمریض تواجه حیاته مخاطر 
(ج) يستطیع الشخص أن يرجع عن قراره ذاك في آي وقت یشاء» ودول أن 
یکون عليه أي التزام . 

(د) أن يكون الإذن مكتوباً وعليه شهادة الشهود. 

وقد اكتفت معظم البلدان بالبطاقة التي یکتب فیها الشخص موافقته» والتي 
دماغه . 

۲ - موافقة أهل الميت: وقد نصت كثير من الفتاوى على إذن الميت أوإذن 
أهله. 

ویکتفی بإذن الميت في بعض البلدان» وفي الولايات المتحدة لا بد من إذن 
أهل الميت بالإضافة إلى إذن المت . وفی المملكة العربية السعودية پسیر العمل على 
هذا المبدأء أي لا بد من إذن آهل الميت جميعهم حتى لوأذن الميت قبل وفاته. 

وبطبيعة الحال يصير الأمر إلى أهل الميت إذا لم يكن الشخص قد سمح قبل 
وفاته باستقطاع أعضاء منه . 

يقول فضيلة الشيخ الدكتور بكر أبو زيد وكيل وزارة العدل بالمملكة العربية 
السعودية في كتابه «فقه النوازل)("“: (وشرط إذنه أو إذن ورثتهء لأن رعاية كرامته حق 
مقرر له في الشرع» لا ينتهك إلا بإذنه» فهو حق موروث كالحق في المطالبة من 


۲١ 


الوارث في حد قاذفه. ولذا فإن اللإذن هو إيثار منهء أو من مالكه الوارث (أي مالك 
الحق) لرعاية حرمة الحي على رعاية حرمته بعد موته في حدود ما أذن به» ولذا صح 
ولزم شرط الإذن منه قبل موته أو من ورا 

(أما إن فات هذا الشرط» ولم يتحقق بإذنه أو إذن جميع ورثته بان ذل بعضهم 
دون بعض» فلا يجوز انتزاع عضو منه» بل المراغمة في هذا هتك تعسفي للحق 
وحرمة الرعاية له). 

وقال الشيخ عصمت الله عنايات الله محمد في رسالته للماجستير"): 

(واشتراط إجازة الورثة لموافقة الميت» ليس لأنهم يملكون جسده» أويتوارثون 
جثته» بل لأن المساس بجثته يؤثر عليهم» ويضرهم ضرراً معنوياًء والقاعدة الشرعية 
أن الضرر يزال» ولأن لهم الحق في الدفاع عن حرمة ميتهم كما بيناء ولأن الإقدام 
على نزع عضو من الميت بدون موافقة أهله وأقاربه قد تؤدي إلى إثارة الفتن» 
والدخول في مشاكل معهم» والله أمرنا باجتناب الفتن كلها. . . وعلى هذا فلا بد من 
اجتماع إذن الميت مع موافقة الأهل» فإذا أذن الميت» وأصر الأقارب والأهل على 
المنع لا يسمح بنزع العضو). 

وقد ذهہت ولوكسمبرج وبعض دول أوروبا إلى عدم الالتفات 
ا وإذن أهلهء | ا ا واا الخ ونی جر وو کن 
قل صرح أو كتب في أثناء حياته بالممانعة. ويعتبر سكوته وعدم ممانعته دلیلا على 
الرضا""!! وهو ما ذهبت إليه فتوى وزارة الأقاف بالكويت . 

وهكذا تختلف القوانين من بلد لآحر» ففي المملكة العربية السعودية والولايات 
المتحدة لا بد من إذن الأهل» باللإضافة إلى إذن الميت» وفي لوكسمبرج وفرنسا 
لا يلتفت إلى إذن الأهل أو الميت إذا مات الشخص في مستشفى حكومي » وفي الدول 
الأحرى لا بد من إذن الميت أوإذن الأهل . 


۳ موافقة الأمر أو من يقوم مقامه : إذا توفي شخص مجهول الهوية فإن 
ولي مر المسلمين › أومن پقوم مقامه» يصبح ولب لهذا الشخص› فالسلاطان وليٰ من 
لا وليّ له. ولهذا يصبح من حقه استصدار أمر بالموافقة على انتراع الأعضاء» والترع 


۲۷ 


بها لمن يحتاجهاء وذلك من الموتى المجهولي الهوية» أومن لا أهل لهم» وقد نصت 

على ذلك جميع الفتاوى الصادرة في هذا الشأن. 

e:‏ أن يكون ذلك التبرع بدون مقابل مالي للشخص قبل موته أو لورته بعد 

موته . 
ه ‏ أن يكون زرع الأعضاء ضرورة أو حاجة ماسة» رل منزلة الضرورة. 
(ح) الشروط الطبية لنقل الأعضاء من الموتى : 
بعد أن استعرضنا الشروط الفقهية لنقل الأعضاء من الموتى سنذكر الآن الشروط 

التي يضعها الأطباء لهذا النقل . 

١‏ - أن يكون المتوفى قد مات بموت الدماغ» وذلك للحصول على الأعضاء الهامة» 
مثل القلب» والرئتين» والكبد» والبنكرياس» والكلى . وذلك لتبقى التروية 
الدموية لهذه الأعضاء حتى لحظة الاستقطاع» وحتى تبقى صالحة للاستعمال» 
وتكون حبّة تؤدي وظيفتها في الجسم المنقول إليه» وإلاً فلا فائدة ترجى من نقل 
عضو بدأ في التلف والتحلل . وقد ذكرنا المدة التي یمکن أن تېقی فيه هذه 
الأعضاء قبل تبريدهاء وهي لا تعدو دقائق ٤(‏ - ۸) في حالات القلب والکہد» 
و ۲١‏ دقيقة أو نحوها في حالة الرئتين والبنكرياس» وأقل من ٥‏ دقيقة في حالة 
الكلى . 

۲ - يمكن أن يستخدم الموتى الذين توفوا نتيجة موت القلب» وتوقف الدورة 
الدموية» ف أغراض نقل القرنية» والجلد» والعظام» والغضاريف. وهي 
أعضاء يمكن أن تبقى سليمة لعدة ساعات بعد الموت (تصل إلى ٠٤‏ ساعة إذا 
كانت الغرفة التي فيها الميت باردة). 

۳ - أن يكون المتوفى خالا من الأمراض المعدية» مشل الإيدزء التهاب الكبد 
الفيروسي» السل»ء الزهري . .. إلخ وأن لا يكون هناك إنتان في الجسم 
أو الدم . 

٤‏ آن لا يكون هناك ورم خبيث في الجسم ما عدا أورام الدماغ» أو أورام الجلد 
غير المنتشرة. 


Y۸ 


۳س 


أن ل يون الوفن مصتابا يضف نذه وضبق الشراين ولا يون مضنابا 
بالبول السكري الشديد أو الذي قد أثر على أعضائه. 
أن يكون العضو المراد استقطاعه خاليا من الأمراض. 
أن لا يكون المتوفى قد جاوز الخمسين عاماً بالسبة لزرع القلب وأن لا يكون 
الرثتين والكبد. . . إلخ . 
وينبغي أن لا يكون المتبرع بالرئتين مصابا بأي مرض من أمراض 
الرئتين» كما ينبغي أن لا يكون مدخناًء أوقد أقلع عن التدخين منذ أمدِ قبل 
وفاته» وأن تكون الرئتان صالحتين للنقل . 
أن تكون فصيلة دم المتوفى مطابقة لفصيلة دم الشخص الذي سينقل إليه 
العضو. 
أن لا يكون هناك تضاد بين أنسجة المعطى وأنسجة المتلقي» وهو ما يسمى 
فحص مطابقة الأنسجة (ع«نطءا» Coss‏ issueا)‏ المتصالب . 
( ط ) ميزات الغرس من الموتى : 
لا توجد أي محاذير من الناحية الصحية بالسبة للمتبرع الميت» وعلى العكس 
من ذلك فإن المتبرع الحي يواجه بعض الأخحطار المحتملة المستقبلية عند 
وقد أمكن التوصل إلى نسبة نجاح تصل إلى ٩١ ۸١‏ بالمئة في زرع 
المراكز المتقدمة والجيدة» ومنها مراكز زرع الكلى في المملكة العربية 
السعودية . 
الزرع من الميت يوفر أعضاء يستحيل توفرها من المتبرع الحي مشل القلب 
والرئتين والہنكرياس والكبد. 
الزرع من الميت يوفر أعضاء عديدة لجملة من المرضى في وقت واحد» كما 


۹ 


يحدث في المراكز المتقدمة في الغرب» حيث يؤخذ القلب» والكبد» والكلى » 
والرئتان . . . إلخ (بعد إذن المتوفى في أثناء حياته وإذن ورثته) . . ويتم الآن نقل 
عدد من الأعضاء لمريض واحد. وقد تم زرع القلب والرئتين لمئات المرضى › 
كما تم زررع قلب وكبد وكلية لامرأة أمريكية في الولايات المتحدة في عملية 
واحدة (الشرق الأوسط في ۱۹۸۹/٠١/١‏ الصفحة الأخيرة)» ويتم في العادة 
أخذ الكليتين فقط في المملكة العربية السعودية» وتنقل إلى مريضين مختلفين › 
وقد يتم أيضاً أخذ القلب لمريض ثالث. 


( ي ) تجارة الأعضاء البشرية وبيعها: 

أسلفنا القول في عدم جواز بيع الأعضاء البشرية والاتجار بهاء وأن الإنسان 
وأعضاءه لا يمكن أن تكون سلعة. . وحتى في زمن إباحة الرق.ء فإن الإسلام عندما 
سمح بالرقيق في تلك الظروف الخاصة التي كان يُستَرَق فيها المسلمون من قبل 
الكفار» جعل ملكية الرقيق ملكية انتفاع فقط» كما يحدث الآن عندما تملك النوادي 
الرياضية اللاعبين» وتقوم ببيعهم من حين إلى آخر إلى نوادي أحرى» والآيات 
والأحاديث الحالّة على حسن محاملة الرقيق والإحسان إليهم وإعتاقهم كثيرة جداً. 

والقرآن كله والسنة كلهاء مشحونة بالآيات والأحاديث التي تحث على عتق 
الرقاب» وأنها من أقرب القربات إلى الله تعالى» وقد فرض الله كفارة كثير من 
الجنايات عتق رقبة . ومن ذلك القتل الخطأ لنفس مؤمنة» وكفارة الظهار» وكفارة الوطء 
في نهار رمضان . . . ويضيق المجال عن إيراد هذه النصوص المتكاثرة. 

ولا يجوز بيع أعضاء العبد أو الأمة بأي حال من الأحوال. . «ومن جدع أنف 
عبد جدعناه) ۲)۲۳ كما لا يحل إحصاء العبيد (وهو أمر حدث في عصور التأاح)"›. 

أما في أوروبا فقد كانت معاملتهم للعبيد قاسية جداً قبل المسيحية وبعدها. .» 
وكانت تستخدمهم في بعض الأحيان لأحذ الأعضاء منهم» وهم أحياءء لمعالجة 
سادتهم البيض» وقد ذكر الشاعر الإيطالي کالینزور .)٤41!«2٥(‏ في القرن الخامس عشر 
الميلادي» انتشار ظاهرة أخذ أنوف العبيد. لمعالجة أمراض أنوف سادتهم وزرعها 
فيهم . وبطبيعة الحال كانت هذه العمليات فاشلة لأن الجسم يرفضها") (. 


۳۰ 


وفي عام ۹۲٤۱م‏ کان البابا نوسنت الثامن (۷111 )1١٥٩6۸۲‏ يعاني من مرضص 
عضال» وشار آطباء البابا بأن إنقاذ البابا پستوجب إعطاءه دما شا من أطفال يافعين . 
وبالفعل تم فصد طفلين يافعين حتى الموت من أجل إنقاذ حياة البابا! ! ولم يجده ذلك 
ف۲ 

واستمرت هذه الممارسات الث لمشعة فی القرون الوسطى (قروك الظلام بالنسية 
لأورويا ۸ 2) » حتی ہدأت تأثیرات الحضارة الإسلامية تفد إلى أوروباء وتغير 
من سلوكياتهاء» بسہب الاحتكاك فى الأندلس» و وفي الشام» روفي أثناء 
الحروب الصليبية › مما آدی إلى تفدم ف کافة أرجاء الحياة هناك وبداً على إشرها 
ما يعرف بعصر النهضة . 

والإنسان (جنس الإنسان) في الإسلام مكرم» قال تعالى : 

6 رس تررح مم ا صو ودی رر ا ر ر و 

وولقددرمنًا ابي ادم رمام فال والیح ر ورزفتهم م الطببتِ وفص لته 


“ م 


ی نورين حلقتا فضي ٠4‏ . 
وقال تعالی : 

2 مر ر صر 1 کا سار ر 1 م ل 22 24 
کو O CO‏ 9 رہ E‏ 2 ® 
سوجدی( تمالم یگ طا کر 1 0 اکایس گرا کک 9 

ال ۶ یمامت كت ل e‏ 3 لقت یی اشرت الى 04 . 


وقد ذهب جمهور الفقهاء (وهم الشافعية والمالكية والحنابلة) إلى أن بدن 
الإنسان طاهر مطلقاًء الحي والميت والمسلم والكافر والذكر والأنثى والصغير والكبیء 
لا فرق في ذلك . 


a‏ باي حال من الأحوال بیع أعضاء الإإنسان» قال ابن عابدين في 


Tk 


حاشىتە : 


(ولذا لا يملك أحد حد أن يفصل أويقطع أطراف عبده» ويبيعهاء أو يسمح بذلك 
لأحد» وليس له الخيار في التصرف في جنه(" ) , 


۲۴١ 


وقال عميد كلية الشريعة فى جامعة الأزهر الدكتور حسن الشاذلي : 

(فأهلية الرقيق موجودة» وعصمة دمه قاثمة» وصيانة أعضائه مقررة» وإنما الرق 
ثر على أهليته للتملك. وعلى جعله سلعة يباع ویشتری (كلا أو جزءا) قاثما لا 
مقطعاً(' "۱(٩"‏ . 

والإنسان لا يملك جسمه بل هو كله ملك لله تعالى» وهر لا يملك آن يتصرف 
في جسمه إلا بما أمر الله سبحانه وتعالى به من التصرف. . ومع ذلك فله نوع تصرفات 
أذن فيها الشارع الحكيم . وللإنسان أن يعفو عمن قتله» أوجرحه» وأتلف عضواً من 
أظهرء وقد آوکله الله سېحانه وتعالی إليه» فمن حقه أو حق ورنته إسقاطه» والتنازل عن 
القصاص والدية (أو الأرش). . . ولذا كان من حقه أن يأذن في انتزاع عضو من 
أعضائه في حال حیاته (بشروط کليرة سبق ذکرهاء ومنها أن لا يدي ذلك الى هلاکه 
أو ضرر بوظيفة أساسية من وظائف حياته) أو في حال موته (ہشروط منها إذنه وإِذن 
ورنته) » وذلك إنقاذا لحياة إنسان معصوم الدم (مسلم او ذمي)» قال تعالی : 

ا ی س ا ا ا ی ر ع 

ووم ن آخ اھا کڪ انما الاس يما . 

واتفق الفقهاء على أن الإنسان ليس بمال» وقد نص الأحناف في تعريفهم للمال 
على الأتي : 

(المال اسم لغير الأدمي» ا لصالح الأدمي» وأمکن إحرازه والتصرف به على 
وجه الاختیاں)۳» ٠‏ . 

واتفق الفقهاء على أن الإنسان ليس بمال"ء. وليست الدية قيمة النفس» بل 
هي عقوبة الاعتداء على حياة المجني عليه» قال الكاساني في بدائع الصنائع : 

(ضمان القتل ضمان الدم لا ضمان المال)(*". 

وقال العز بن عبد السلام» (سلطان العلماء) : 

(وأما كفارة قتل الخطاً فوجبت جبراً لما فوت من حق الله تعالى» کما وجبت 
الدية جبراً لما فات من حق العبد)"٠.‏ 


۳۲ 


وقد أجمعت الفتارى الصادرة من هيئات الإفتاء وهيثات كبار العلماء والمجامم 
الفقهية على عدم جواز بیع الدم ولا بیع الأعضاء. 

وقد في مېیحٹث شل 0 حرمة بيعة لأنه نجس" نص الله سبحانه 
E‏ ق مااي UE TT‏ 
E E‏ 

والرجس هو النجس. قال القرطبي في تفسيره": 

اتفق العلماء على أن الدم نجس لا يؤكل ولا ينتفع بهء إلا في حال 
الاضطرارء وإنقاذ الأنفس من الهلاك فقد قال تعالى : 

کک سے ایی لے نے کے E IES i‏ ررس ص ر 

وا ئماحرم م ڪم کک الخنر روما آهل لرا 

ا براع ولاو فرت العفو ا حم €9 04 . 


وقد آجازت الفتارى yT‏ هذا النقل» ولكنها اشترطت 
جمیعاً أن يكون ذلك دون عوض مالي» > إذ لا يجوز بيع الدم بأي حال من الأحوال. 
ولكن يجوز إعطاء المتبرع شهادة تقدير أو ميدالية أو نحو ذلك أما المريض المحتاج 
إلى نقل الدم» فيجوز له إذا لم يجد من يتبرع له أن يدفع الثمن» ويكون الإثم في 


f 


حق البائع. 


0% 
x 


وقد جاء في فتوى المجمع الفقهي لرابطة العالم الإسلامي وهي من آخر الفتاوى 
في هذا الموضوع (الدورة الحادية عشرة في ۱۳ ۲۰ رجب ٠٤١۹‏ ه الموافق ٠۹‏ 
٦‏ فبرایر ۱۹۸۹) «أما حکم أخذ العوض عن الدم وبعبارة أخرى بيع الدم» فقد رأى 
المىجلس آنه لا يجوز» لأنه من المحرمات المنصوص عليها في القرآن الكريم مع 
الميتة ولحم الخنزير» فلا يجوز بيعه وأخذ عوض عنه» وقد صح في الحديث (أن الله 
تعالی إذا حرم شیا حرم ثمنه) كما صح أنه ل نهى عن بيع الدم . ویستثنى من ذلك 
حاللات الضرورة إليه للأغراض الطبيةء ولا يوجد من يتبرع ! إل بعوض» فإن 


۳۳ 


الضرورات تبیح المحظورات› بقدر ما ترتع الضرورة»› وعندئذ يحل للمشتري دف 
العوض» ويكون الإٹم علی الآحذ ولا مانع من إعطاء المال على سبي الهبة 
أو المكافاة تشجيعاً على القيام بهذا العمل الإنساني الخيري» لأنه يكون من باب 
التبرعات لا من باب المعاوضات» . 

وقد نصت جميع الفتاوى المتعلقة بزرع الأعضاء على الآتي أو ما يقاربه: 

(ویحرم اقتضاء مقابل للعضو المنقول أو جزئه» كما يحرم اقتضاء مقابل للدم 
لأن بيع الآدمي الحر باطل شرعا لكرامته)('“). 

وجاء في فثوی مجح الفقه الإإسلامي (الدورة الرابعة في ۸ ۲۳ جمادی 
الآخحرة ۱٤٩۸‏ هه الموافق ١١ - ٦‏ فبراير ۱۹۷۷) القرار رقم ١/د ۸۸/٠۸/٤‏ المادة 
السابعة : 

(وينبغخي ملاحظة أن الاتفاق على جواز نقل العضو في الحالات التي تم بیانهاء 
مشروط بالا يتم ذلك بواسطة بيع العضوء إذ لا يجوز إخضاع أعضاء الإنسان للبيع 

(أما بذل المال من المستفيد ابتغاء الحصول على العضو المطلوب عند الضرورة 
أو مكافاة وتكريما فمحل اجتهاد ونظر) . 

ولا يجوز بأي حال من الأحوال بيع الجثة» أو أحذ مقاہل› أو عوض مالي في 

وقد أطبقت الفتاوى على ذلك وأن يكون البذل بدون مقابل . 
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رغم أن لتاريخ البشري عرف محاولات متعددة لتحديد السل» إلا أن الاتجاه 
العام لدى البشرية كان الحث على التناسل» واعتبار التناسل نعمة. ففي قوانين مانو 
الهندية القديمة تأكيد على أهمية الزواج والنسل . والشيء ذاته موجود لدى زرداشت 
في فارس. وفي مصر القديمة كان التناسل والتكاثر» ضمن الحياة الزوجية» من 
الأشياء المقدسة. 

وترى اليهودية أهمية التناسل وتحرم محاولة تحديد النسل» فقد جاء في التوراة» 
سفر التكوين» قول الرب لآدم وحواء : (كونا مثمرين وتكاثرا على وجه الأرض)<٠.‏ 

وعندما قام أونان بن يهوذا بن يعقوب عليه السلام بالعزل وإلقاء مائه على 
الأرض» عندما تزوج امرأة أخيه (تامار)» حتى لا ينجب نسلا لأخحيه (حسب عقيدتهم 
التي يذكرون فيها أن الزوج إذا مات تزوج امرأته أقرب الناس إليه» فإن لم يكن للميت 
نسل يكون النسل الجديد منسوباً للميت)» غضب الرب حسب زعمهم» وأمات أونان 
لأنه قام بجريمة العزل”. 

آما النصرانية فقد كانت تعتبر الرهبلة هي قمة الحياة الروحية» وتنظر إلى 
الاتصال الجنسي» حتى في الزواج باعتباره نوعاً من الرجس» ولكن هذا الرجس 
يسمح به من أجل غرض التناسل. . ثم مرت مرحلة أخحرى بالمسيحية» اعتبرت 
التناسل واجباً دينياًء وإن أي تحديد للسل يعتبر مصادماً للعقيدة النصرانبة. 

واعتبرت الكنيسة تقديم اللذة الجنسية على غرض التوالد في الزواج نوعاً من 


o 


الزنا (کما فعل راعي كنيسة e‏ وبصسورة عامة کان الأوروبيون في العصور 
الوسطى وإلى القرن التاسع عث عشر يؤيدون بقرة حركة زيادة اللسل. وکال الإجهاض 
عاقب عليه في كثير من الأحيان ٻالإعدام والطرد من ملكوت الرب . 

أما الإسلام فقد حت على التداسل أيما حتٌ» واعتبر نعمة الولد من أعظم المنن 
التي نعم الله بها على العبد» 

ألما ل ولون زي الحيوةالدنيا 54 . 


وقال تعالی 
ازا کی کار E E‏ 


: کک‎ e 
ورک اش‎ 
: رلآیات الدالة على الحث على الزواج والتناسل كثيرة جداً. قال تال‎ 
وکوا لای ینک سلجن ین اوک و مآ یکمن وار نوما‎ 
. “4 ىيم‎ E 


وقد دعا الأنبياء عليهم السلام ربهم أن پرزقهم ذرية صالحة وکان من دعاء زکریا 


عليه السلام: 
عد 
کک س کے َر س ا 0 وھ رہ 
ل قال رب هبلیمن نلک درن Mf SEE‏ 


ومن دعائه أيضاً: 
لقال رای وھ المظم می واش عل الرس سیب وم آ ڪن بد ایك َب 


مقا 9 و إن فت لمو من ورای و ڪامت آمرآن اقرا فب لی من لد ناک 
ر ج پر ت ا رم ر ا ص 
ولا ی رئ ویرت من ءال قوب وأج تله جل ربا 4 


۲۳٦ 


وكان من دعاء عباد الرحمن: 
انآ زوجتا وڈ رتاف اغا وا جعات لمق رم۰ . 

وقد وردت عن الرسول الكريم صلوات الله وسلامه عليه أحاديث كثيرة تحث 
على الزواج وعلى التناسل» منها قوله صلی اله عليه وآله وسلم : 

«اللكاح سنتي» وسن رغب عن سنتي فليس مني»''). وقوله صلوات الله 
وسلامه عليه : «تناکحوا تناسلواء فإني مباه بكم الأمي»”'٠.‏ 

وقوله : «تزوجوا الودود الولود فإني مكاثر بكم الأمم»". 

والأحاديث بعد ذلك كثيرة في هذا الصدد. ومع ذلك فقد وردت أحاديث صحت 
عنه لا أنه أباح العزل عن الأمة أثناء الحرب ولغير ذلك من الأسباب. 

وخلاصة القول أن أمم الأرض قاطبة تمجّد النسل والتناسل في الزواج. . وتعتبر 
النصرانية من أشد الأديان معاداة لتحديد النسل حيث كانت تحكم بالإعدام لكل من 
يشترك في عملية الإجهاض حتى القرن السابم عشر الميلادي» ونعتبر كل وسيلة من 
وسائل منع الحمل محرمة. 

رغم ذلك کله إل أن هناك من دعا إلى تنظيم النسل وتحديده من الأمم السابقة 
فقد تحدث كونفوشيوس في الصين القديمة عن العدد المثالى للسكان» واعتبر الزيادة 
غير المنضبطة في السكان كالنقص فيه. وتحدث المشرّع والقانوني اليوناني سبارتان 
لیکورجاس )Spartan yeu g25)‏ عن العدد الأمثل لسكان اليونان. ووافقه على ذلك 
هيبوداموس (القرن الخامس قبل الميلاد) وأفلاطون (القرن الرابع قبل الميلاد)» الذي 
نادى في كتابه المشهور «الجمهررية» بتحديد سكان اليونان ب ٠٠٤١‏ شخصا فقط› 
وكان يرى أن على الدولة أن تشجع الزواج والتناسل والتجنيس إذا نقص العدد» وأن 
ترفع سن الزواج وتحدٌ من التناسل عند الزيادة في العدد. 

ولم تلق هذه الدعوات آذاناً صاغية إذ كان الحكام» في معظم الأحيان» 
يشجعون بقوة على كثرة التلاسل لحاجتهم إلى المقاتلين والعمال والصناع المهرة 
والمزارعين . 


۴۷ 


۲ ابن خلدون ومسألة السكان: 

لقد ناقش ابن خحلدون في المقدمة مسألة السكان» وربط ذلك بحركة العمران» 
وتكوين الدول» كما ناقش المشاكل الاقتصادية الناجمة عن قلة السكان وكثرتهم» 
وكانت نظراته لصالح زيادة السكان» وعدم تحديد اللسل» لأن زيادة السكان هي 
أساس الرفاهيةء والقوة الاقتصادية» والعسكرية [انظر المقدمة ص ٠١‏ وما بعدها 
فصل : في أن تفاضل الأمصار والمدن في كثرة الرفه والرزق لأهلها ونفاق الأسواق» 
إنما هو في تفاضل عمرانها في الكثرة والقلة]. 

وخحلاصة رأي ابن خلدون أن زيادة السكان تؤدي إلى زيادة الأعمال وتنوعهاء 
وبالتالي زيادة العمران» وهو نفس ما توصلت إليه النظريات الحديثة في السكان. 
ويوضح ابن خحلدون هذه الخلاصة بقوله: 

(إن ما توفر عمرانه في الأقطار» وتعدد الأمم في جهاته وكثر ساكنه اتسعت 
أحوال أهله» وكثرت أموالهم وأمصارهم وعظمت دولتهم). 
۳ - التجاريون في أوروبا يتبنون آراء ابن خلدون في قضية السكان : 

لقد وجدت آراء ابن خلدون تأییداً قويا في أوروبا في عصر الترجمة» وأيدها 
بقوة التجاريون (أي أصحاب المذهب التجاري الحر). 

وقد شهدت القرون الميلادية : السادس والسابع والثامن عشر فيام دول قوية في 
أوروبا مع وجود حركة تجارية نشطة متنامية . وفي تلك الفترة تم اكتشاف القارات 
الجديدة الأمريكيتين» وأستراليا بالإضافة إلى العديد من البلدان. ودار فاسكو دا جاكما 
حول رأس الرجاء الصالح» واكتشف كولومبوس جزر الهند الغربية» ومن ثم 
الأمريكيتين » واكتشف الكابتن كوك أستراليا ونيوزيلندة. 

وشهدت هذه القرون زخم الزيادة المتتالية في سكان دول أوروباء مما أدى إلى 
انطلاق المارد الأوروبي ليحكم قبضته حول العالم. . 

وكانت هذه الزيادة المضطردة في سكان أوروبا هي التي هيات لسيطرة الرجل 
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الأوروبي على مقدرات الشعوب» وعلى استيطان القارتين الأمريكيتين» وقارة 
أسترالياء ونيوزيلندة» وإبادة سكانها الأصليين . 

لهذا كله كانت أوروبا تنتهج سياسة اللسل بدون حدود طرال هذه القرون 
الثلاثة » وعندما بدأت الثورة الصناعية تظهر» وبدأت معها مشاكل هجرة السكان من 
الريف إلى المدينة بدأ بعض الأفراد يفكرون بطريقة مغايرة» رغم أن اتجاه الرأي العام 
والحكومات والكنيسة كان في اتجا الزيادة في السكان» بدون حدود» وتشجيع 
التناسل على أوسع نطاق. 


>٤‏ س الفيزيوقراطيون ومسألة السكان: 


ظهر الفيزيوقراطيون (2»هارط۴) في النصف الثاني من القرن الثامن عشر في 
فرنساء وإنجلتراء وکان من أبرز علمائهم آدم سميٹ» ومالتس وميل ستیوارت» ودي 
لاريفير الذين كانوا يدعون الدولة إلى أن ترفع يدهاء» وتدخلها في شؤون التجارة 
والاقنصاد» وأن تترك الدولة عوامل السوق الطبيعية» لتحدد مسار الاقتصاد والتجارة. . 
وكان هؤلاء يمثلون الطبقة الرأسمالية الجديدة» التي كانت تريد أن تتخلص من أي 
عوائق يفرضها النظام السابق المتمثل في الملكية» والطبقة الارستفراطية . . وأن تتحكم 
في نظام الاقتصاد باسم ما یسمی «الاقتصاد الحر». وكان رأي هؤلاء بالسبة لمسألة 
السكان هو ترك القوى الطبيعية»› تنظم نفسها دون تدحل من الدولة أوالأفراد. وكانوا 
يعلنون دوماً أن العوامل الطبيعية كفيلة بتنظيم أمور البشر» وأن البشر يفسدون أيما 
إفساد بتدخلهم في قوانين الطبيعة» ولذا كانوا يميلون بقوة إلى زيادة السكان التي 
يعتقدون آنها تساهم في رخاء البشرية. 


ه ‏ الالثوسية ومسألة السكان: 


يعتبر وماس روبرت مالثوس القسيس الإنجليزي ۱۷٦٩(‏ - ٤۱۸۳م)‏ أول من 
أثار الفزع من احتمال التزايد السكاني بدون حدود. لأن السكان يزيدون بصورة 
مشواليات هندسية (۲ء »٤‏ ۰۸ ١۱ء‏ ۳۲).. بينما لا تزيد الموارد إلا على هيئة 
متواليات حسابية ( ١ء‏ ۲ء ۳ء 4 ..)١‏ ولهذا فإن السكان حسب رأيه سيتضاعفون 
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كل ۲١‏ سنة بينما لن تزداد الموارد إلا بسبة محددة في هذه الفترة ٩(‏ بالمثة فقط) 
ولهذا فإن مالثوس يرى أنه إذا لم تكن هناك عوائق أمام ازدياد السكان» فإنه لا بد أن 
يأتي يوم لا تفي فيه الموارد بحاجات البشر. وقد وضع ماللوس نظريته هذه في مقالة 
نشرها عام ۱۷۹۸ بعنوان «تزايد السكان وأثره في تقدم المجتمع في المستقبل». وقد 
أثارت هذه المقالة ضصجة كبرى» وساعدتها الظروف لتكون حجر الزواية لنظرية جديدة 
يلتف حولها الأنصار. 

وکان مالٹوس یری أنه لا بد من إيجاد عوائق لهذا النمو المضطرد في السكان» 
وقسم مالثوس هذه العوائق إلى نوعين: عوائق وقائية (ksععطء ٣٤۷e‏ ع۷ءإ۴) وعرائق 
إيجابية (ksءعطء‏ مtivزوە۴)‏ . والعوائق الإيجابية هي الحروب والمجاعات والأوبئة. . 
وهذه جميعها ينبغي على الإنسان المتحضر أن يتجنبهاء ويقلل منها قدر الإمكان. 

أما العوائق الوقائية فهي تنقسم عنده أيضاً إلى قسمين: قسم أخلاقي وهو الرهنة 
(الامتناع عن الزواج) وتأخير سن الزواج» والامتناع الطوعي عن مباشرة الزوجة رن 
الزمن . وقد حبذ مالوس هذه الطريقة» واعتبرها أخحلاقية» وهو أمر ليس غريبا على 
رجل لقافته الأصلية كنسية. 

والقسم الثاني هو لا أخلاقي» ويتمثل في استعمال وسائل منع الحمل 
والإجهاض. وقد رفضها مالشوس وشن عليها حملة شرسة» ولكن الغريب حقاً أن 
جميع الروابط المالثوسية التي تكونت بعد وفاته» والتي تحاول الانتساب إليه» تدعو 
بقوة إلى استخدام وسائل منع الحمل» وإلى إباحة الإجهاض وإلى التعقيم . . وهي 
وسائل ندّد بها مالٹوس نفسه أيما تنديد. 

وهکذا ارتبط اسم مالئوس بحرکات تهدم کل ما کان يدعو إليه مالوس من التزام 
العفة ومحاربة وسائل منع الحمل التي اعتبرها مالشوس وسيلة من وسائل نشر الدعارة 
والفجور. 

كما ارتبط اسم مالثوس بالحركات التي تدعو إلى الإجهاض الذي اعتبره مالثوس 
جريمة قتل مع سبق الإإصرار والترصد» والتي يرى أن عقوبتها كما كانت تفرضها 
الكنيسة» أي الإعدام لكل من شارك في هذه الجريمة الشنعاء. 
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“> س نظرة الاشتراكيين في مسألة السكان: 


إذا کان مالٹوس یری أن e‏ ا محدودة» بينما نمو الأعداد البشرية غير 
محدود» وأن فقر الفقراء ليس إل e‏ وعجزهم وبلادتهم» فإن 
الاشتراكيين بمذاهبهم المختلفة كانوا يرون أن الموارد المتاحة على الأرض كافية مهما 
زاد عدد السكان» وأن سبب الأزمات والفقر هو الجشع والاستغلال والنظام الرأسمالي 
الكمبرادوري(*› الذي يستغل حاجات الملايين في سبيلل تكريس الثروة لدى حفنة 
من اللصوص الأذكياء الذين يعرفون كيف يمتصون دماء الأبرياء. 


إن مشكلة زيادة السكان لا وجود لها عند الاشتراكيين القدامى » وهي في نظرهم 
ناتجة عن شرور النظام الاقتصادي الرأسمالي» أما في النظام الاشتراكي فإن البطالة 
لا یمکن أن توجد. . TT‏ وأن تکون 
روسيا أول دولة تبيح الإجهاض دون أي عائق ر( ..)٠‏ كما أن الصين الشعبية هي 
الدولة الوحيدة في العالم التي تفرض على الزوجين أن سوی طفل واحد فقط 
(تم تعديل هذا القانون الجاثر وسمحت الدولة لكل أسرة بطفلين فقط). وكذلك تحول 
الاشتراكيون الديمقراطيون في أوروبا إلى التمسك بسياسة تنظيم الأسرة» وتحديد 
النسل» وإباحة الإجهاض» على الرغم من أن التيار الاشتراكي العام كان ميال على 
الدوام إلى عدم تحديد اللسل» وإلى أن قوى الإنتاج تستطيع أن تطعم السكان مهما 
زاد عددهم» إذا تم استغلال الموارد المتاحة استغلالا حسنا. 


وتعتبر الدول الاشتراكية وبالذات الصين من الدول التي تستخدم وسائل تحديد 
النسل كافة.» بما في ذلك قتل المولودين» رقتل الأجنة» والتعقيم » ووسائل منع الحمل 
ذات الأضرار الكثيرة» التي تمنعها الدول الأخرى. . وهو موقف مناقض تمام التناقض 
لما تدعيه الاشتراكية. 


)*( الكمبرادرر هر الوسيط التجاري يربح الأموال الكثيرة بدول إنتاج . 
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۷ س أنصار تحديد النسل بخوضون المعارك : 

دقفت الول الحرية رازر وا و رليات المخد مرقا معازضا لذعرة تخدرة 
النسل. ورغم أن مالئوس كان معارضاً لجميع وسائل منع الحمل (ما عدا الامتلاع عن 
غشيان الزوجة والرهبنة) إلا أن أنصاره أو الذين تسموا باسمه» دعوا إلى استخدام 
وسائل منع الحمل كافة وتحديد النسل بما في ذلك قتل الأجنة. 
ظهر کتاب «علم وظائف الأعضاء الأخحلاقیى» (رعه‌اهزورط٣‏ 31هN)‏ لروبرت أوين عام 
A۲۱‏ والذي ذکر فيه وسائل منم الحمل المعروفة في عصبره» أثار الكتاب ردود فعل 
قوية »> وفي العام التالي (۱۸۳۲) قام شارلس نولتون بنشر كتابه الذي أسماه «ثمرات 
الفلسفة» ووضع له عنواناً ا هو «الرفيق الخاص للمتزوجين من الشباب» وذكر فيه 
وسائل منع الحمل» التي ينبغي على الزوجين الشابين أن يعرفاها حسب قوله» وقد أثار 
الكتاب ضجة كبرى واعتبر أداة للفساد الأخلاقي والأدب الإباحي» كما أن المحكمة 
حکمٿت پحبس نولتون لفترة قصيرة» لنشره وسائشل منع الحسل على الملاء وتشجيعه 
المتزوجين على استخدامها. : وقامت محكمة في پریستول پجحسنه أنه عاد طبع کتاب 
ثمرات الفلسفة عام ۱۸۷١‏ . وكان الأطباء بصورة خاصة من أشد الناس معارضة لنشر 
وسائل منع الحمل . وعلى سبيل المثال كان المجلس الطبي البريطاني يهاجم بشدة 
أولقك الذين پسعول إلى نشر وسائل منسعم الحمل وإيقاف الذرية. وقد علقت مجلة 
اللانست الطبية المشهورة في حينه )۱۸۷١(‏ على ذلك بقولها: «نحن نرى أن هذه 
الوسائل (أي وسائل منع الحمل) التي لا نريد أن نذكرها لحقارتهاء لا تستحق أن 
تکون موضوعاً للمناقشةء ولا يوجد سوى عدد ضئيل من الأطباء يريد أو يهتم بمناقشة 
هذا الموضوع». 

واعتبر المجلس الطبي البريطاني أن الذين يروجون لوسائل منع الحمل إنما 
يروجون في الواقع للدعارة» والمخاتلة الجنسيةء كما أن استخدام وسائل منع الحمل 
پسېب الانهيار العصبي » وزيادة کبيرة في الأمراضص التلاسلية» والسرطان» والجنون» 
والانتحار» والتحلل الأخلاقي» والفکري للأمة» بالإاضافة إلى الأمراضص الجسمانية 
المذكورة'. 
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وفي عام ۷ شطب اسم لكر آرثر لہوت من سجل الأطباء في بريطانياء 
ومنع من مزاولة المهنة لأنه نشر کتاباً سماه «كتاب اليد للزوجة» وفيه فصل عن وسائل 
منع الحمل. 
وفي الولايات المتحدة ظهر انثوني كومستوك أحد أشهر الدعاة لمحاربة وسائل 
منع الحمل باعتبارها وسيلة اشر الفساد الأخلاقي والدعارة. وكان كومستوك يرأس 
«جمعية محاربة الرذيلة» فا في الكونجرس الأمريكي . . وقد استطاع أن يصدر 
قوانین تمنع نشر آي وسيلة من وسائل ملع الحمل ٻأي شکل من الأشكال عام 1۸۷ 
وکان کومستوك يقول: «إنك إذا فتحت الباب» ولو مواربة» فإن القاذورات سرعان 
ما ستدخل منه» وسيتبعها التحلل الأخحلاقي لشباب هذه الأمة». 
ورغم كل هذه الحملات القوية من الأطباء ورجال الدين ورجال القانون إل أن 
دعاة تحديد النسل» ونشر وسائل منع الحمل لم بيأاسواء وظلوا بثابرون على نشر 
دعوتهم » وساعدهم في ذلك تغيبرات ديموجرافية رهيبة حدثت في أوروبا. وكانت 
الثورة الصناعية تشهد زخم قوتهاء وتفوض المجتمعات الزراعية القديمة. . وأدى ذلك 
إلى نزوح الملايين من الأرياف إلى المدن. . وتحول عبيد الأرض السابقين إلى عبيد 
للسيد الجديد صاحب المصنع ورأس المال» وكان أغلب هؤلاء في بؤس شديد 
واعتورتهم الأمراض» وتمزق شمل الأسرة» وخرجت المرأة للعمل بحثاً عن لقمة 
العيش بعد أن ذهب كافلها إلى المدينة ولم يعد» واضطر الأطفال للعمل في المصانع› 
ومات الآلاف من العمال من المسغبة» ومن الأمراض» وتحت الآلات الحديثة التي 
لم يعرفوا حتى كيفية استخدامها. 


وظهرت الحاجة ماسة وشديدة لاستخدام وسائل منع الحمل. . فالمرأة التي 
هڄرت بيتها في الريف بحلا عن عمل » ولم يعد لها عائل» كانت مضطرة لاستخدام 
وسائل منع الحمل أو الإجهاض إذا هي استجابت لنداء صاحب العمل» أوسماسرته» 
وإلا فالجوع والتشرد والموت في عرض الطريق هو مصيرها كما هو مصير الآلاف من 
بنات جنسها(*) . 

وشهدت بريطانيا ومعظم دول أوروبا انخفاضاً في نسبة زيادة المواليد في أواخر 
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القرن التاسع عشر وبداية العشرين )۱۹۲١ -٠۱۸۷١(‏ بعد فترة الزحم في الانطلاق 
السكاني . ويرجع السبب في ذلك إلى انتشار الإجهاض (لم يكن مسموحا به آنذاك» 
ولذا كان بدعى الإجهاض الإجرامي ١ن٤۲هط4‏ 1ة«نصء٣)‏ بصورة ذريعة. ولم يكن 
الإجهاض تور عن افشفافن نة المرالة هلكه كان ايضا مزر عن 
وفاة عدد كبير من اللسوة» وأعداد أكبر من الأمراض الخطيرة التي كانت تعتورهن 
بسبب ممارسة الإجهاض(). 

لهذا كله كانت الحاجة والواقع الاقتصادي والاجتماعي الجديد هي التي تفرضص 
الببحث عن وسائل منع الحمل» والسماح باستخدامها. وقد آدى ذلك کله إلى انتشار 
الروابط المالثوسية» التي تدعو بقوة وصراحة إلى استخدام وسائل منع الحمل» في 
بريطانيا وألمانيا وفرنسا وهولندة. وبحلول عام ۱۹٠١‏ تجمعت الروابط المالشرسية 
لتحديد النسل مكونة «الاتحاد العالمي للتناسل الإنساني» . 

وجاءت الحرب العالمية الأولی )۱۹١۱۸ - ۱۹۱٩۲(‏ فهزت ما بقي من القيم 
الأخلاقية القديمة» ودفعت ظروف الحرب القاهرة بملابين النساء اللائي لم يكن قد 
اننخرطن في سلك العمالة إلى ترك بيوتهن» والانخراط في ميدان الخدمة العامة 
والعمالة. 


وأدت الظروف الجديدة إلى تقبل فكرة منع الحمل بصورة تدريجية» وظهرت 
مارجريت سانجر الممرضة التي دعمتها أموال يهود لإقامة حركة قوية تنادي بحرية 
المرأة وحرية استخدام جميع وسائل منع الحمل. . وفي عام ۱۹۱١‏ فتسحت أول عيادة 
لمنع الحمل في الولايات المتحدة» ولكن البوليس قام بقفل هله العيادة» وأدينت في 
المحكمة. ولكن أموال اليهود دفعتها لاستئناف الحكم» واستطاعت أن تكسب 
القضية . 


وفي نفس الفترة ظهرت ممرضة أخرى تدعى ماري ويردينيت أيضاً في الولايات 
المتحدة. وفي بريطانيا قامت ماري ستوبس (5٥ع٥ا8‏ رعة۷) بدشر كتاب «الحب 
الزوجي» الذي ضمنته وسائل منع الحمل عام ۱۹۱۸ ثم أتبعته بكتاب «الوالدية 
المسؤولة». وفي عام ۱۹۲١‏ افتتحت أول عيادة مجانية لتعليم وسائل منع الحمل 
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للنساء الفقيرات . وفي العام الذي يليه كونت «جمعية تحديد النسلء وتقدم الجنس 
البشري» . 

وعندما ظهر كتاب أليس «دراسات في سيكوليجية الجنس» في العقد الأول من 
القرن العشرين أطلق عليه لقب ماخحور» وبيت دعارة» وكتاب بذيء ملىء بالدعوة إلى 
الرذيلة . . . إلخ » ولكن هذا الكتاب نفسه أصبح إنجيلا يتلى في كل بيت» والمرجم 
الأرل لشؤون الجنس» ووسائل منع الحمل حلال العقد الثاني والفالث للقرن 
العشرين . 

وهكذا تغيرت نظرة المجتمع تدريجياً إلى وسائل منع الحمل بسبب التغْيُرات 
العنيفة التي حدثت في المجتمعات الغربية التي أحدثتها الثورة الصناعية» ثم الحرب 
العالمية ورغم ذلك فقد ظل القانون البريطاني يعتبر استخدام وسائل منم ال ا 
موازيا للدعارة والرذيلة حتى عام ١۱4۲ء‏ وفي عام ۱۹١١‏ وافق وزير الصحة البريطاني 
على أن يقوم الأطباء بإعطاء نصائح للزوجات فقط عن وسائل منع الحمل» إذا كان 
هناك ما يدعو لذلك من الناحية الطبية . 

وفي تلك السلة تكؤن المجلس الوطني لتحديد اللسل (في بريطانيا)» ولكله 
a I OE a‏ 
المجلات الطبية المشهورة مثل اللانست والمجلة الطبية البريطانية ([8) كانت تشن 
الحملات المتتالية على جميع وسائل ملع الحمل» وترفض أي مقال أو إعلان يدعو 
أويوضح أي وسيلة من وسائل منع الحمل حتى عام ۱۹۳۲ء كما أن كليات الطب 
كانت تمنع أي محاضرة عن وسائل منع الحمل لطلبتها. 


وفي عام ۲ قامت مارجریت سانجر ومن وراء‌ها بتکوین «اتحاد تنظيم 
الوالدية» في أمريكا. وفي عام ٠٠١١‏ انعقد أول اجتماع عالمي لتنظيم الوالدية واشترك 
فيه مندوہون عن ۲۳ قطراً (رغم معارضة حکوماتهم) . وبحلول عام ۱۹٩٤‏ تکون 
«اتحاد تنظيم الوالدية العالمي» ووجد دعماً متزايداًء وأموالاً ضخمة من مصادر 
متعددة» مكنته من عقد العديد من المؤتمرات الإقليمية. وأصبح الاتحاد له صلات 
قوية بجميع منظمات الأمم المتحدة» ويتلفى دعمها المباشر» كما أنه صار المستشار 
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الأول في موضوع السكان لهذه المنظمات الدولية المحترمة. وانتشر نظام هذه 
الاتحادات في مختلف أقطار العالم» وتبنت مختلف الدول وخحاصة في العالم الثالث 
سياسة نشر وسائل منع الحمل بدعم كامل وقوي من الولايات المتحدة» ودول أوروبا 
الخربية» ومنظمات الأمم المتحدة المختلفة . 

وقامت بعض دول العالم الثالث بانتهاك أبسط حقوق الإنسان حيث فرضت 
وسائل التعقيم قسراء ومنعت النسل بقوة القانون. وقامت الحكومة الهندية في عهد 
أنديرا غاندي )۱۹۷١  ۱۹٦٦(‏ بتعقيم ملايين الرجال والساء بالقوة» وبدعم كامل 
من الأمم المتحدة» والولايات المتحدة والدول الغربية. . وهو موقف غريب مناقض 
لأبسط حقوق الإنسان التي تذعي تلك الدول أنها تحافظ عليه. وكان الموقف في 
الصين أشد وأعتى حيث قام ماوتس تونج في إبان الشورة الصناعية بتعقيم الملايين من 
الرجال والنساء قسراً. وبإعطائهم العقاقير الضارة والتي لم يكن لها من ميزة سوى أنها 
تسبب العقم!! (يا لها من ميزة) . ولم يكتف بذلك كله» بل أمر كل أسرة أن لا يكون 
لها سوى طفل واحد فقط . . وقد حدث نتيجة لذلك القانون الهمجي الدكتاتوري أمر 
مشين وفظیم . . وهو أن يقوم رب الأسرة بقتل المولودة إذا كانت أنثى لأن الدولة لن 
تسمح لزوجته بالحمل مرة أحرى. . وتم قتل مثات الآلاف من مَوؤؤدات العصر 
الحديث. والمؤلم حقاً أن الأمم المتحدة» والولايات المتحدة» ودول أوروبا الغربية 
التي تتشدّق بحقوق الإنسان والحضارة» كانت تؤيد ماوتس تونج في سياسته الإجرامية 
تلك. وكما تقول دائرة المعارف البريطانية (الطبعة ٥‏ لعام ۰۱۹۸۲ ج ۲: )۱٩١١‏ 
فان کثیراً من الدارسين» ورجال الفكر» وأصحاب السياسة في الغرب كانوا يؤيدون أن 
تقوم الحكومات في العالم الثالث بحملات تعقيم واسعة للجماهير المتخلفة!! وذهب 
بعضهم إلى أبعد من ذلك حيث يرى أن على الحكومات في العالم الشالث أن تتخذ 
موقفا متشددا» وتفرض منع الحمل بكافة الوسائل حتى لواضطرت لاستخدام القوة 
والإجبار والإكراه» وإباحة الإجهاض وقتل الأجنة» بل وقتل المواليد!! يا للهول!! وكل 
ذلك من أجل حماية البشرية من الانفجار السكاني ومواجهة المجاعات!! 

وتعترف دائرة المعارف البريطانية بأن هاتين الوسيلتين غير أخلاقيتين » ويعارضها 
كثير من ذوي الضمائر الحية في البلاد الأوروبية» وأنه لا بد من استعمال الإقناع 
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والتعليم وجميع وسائل الإعلام . . وأن عملية الإجبار والإكراه سيكون لها عراقب 
عكسية وخيمة» بالإإضافة إلى كونها منافية للأخلاق. 

وخحلاصة القول أن الدعوة إلى تحديد النسل» دعوة فرضتها على أوروباء 
والولايات المتحدة» وغيرها من الدول الصناعية» ما أحدثنه اللورة الصناعية من 
تغييرات في المجتمعات» وما أضافته ويلات الحرب العالمية الأولى والثانية» وما أدت 
إليه من تمزق الأسرة» وخروج المرأة إلى ميدان العمالة. . وليس لهذه الدعوة أي 
علاقة بنظريات مالشوس عن الانفجار السكاني» وتخالف كل ما كان يدعو إليه مالشوس 
من التزام العفة ومحاربة وسائل تحديد النسل جميعهاء ما عدا أسلوب الرهبنة واععرال 
الزوجة. 


۸ س نظریات مالٹوس تصادم الواقع : 

تزعم نظرية مالشوس» القس الإنجليزي التي قدمها عام ۱۷۹۸ء أن السكان 
يزدادون على هيئة متواليات هندسية (۲» ۰۱١ ۰۸ ٤‏ ۳۲) بینما لا تزداد المرارد إلا 
على هيئة منواليات حسابية (١ء ...)١ »٤ ء١ ٠۲‏ وهكذا تزداد الفجوة اتساعاً بين 
عدد السكان» وبين الموارد» فلا تعود تكفي » فيؤدي ذلك إلى المجاعات المروعة 
والأوبشة الفظيعة» والحروب المدمرة. وإذا أردنا أن نجلب الإنسانية هذا المنزلق 
الخطيرء فإن علينا أن نعخذ التدابير الوفائية» وذلك بتحديد السكان. 

وکان مالثوس یری آن تحديد السكان يجب أن يتم بنشر نظام الرهبنة» والامتناع 
عن غشيان الزوجة طواعية لفترة من الزمن» ورفع سن الزواج. . وكان من أشد 
المعارضين لوسائل تحديد النسل الأحرى» مثل وسائل منع الحمل والإجهاض» فقد 
کان یری أن وسائل منع الحمل أداة لدشر الرذيلة ووسيلة من وسائل الدعارة» بيئما 
الإجهاض جريمة قتل بشعة» تستحق أن يعدم مرتكبها» في وجهة نظره. 

وكما هو متوقع فإن أنصار مالثوس هم أول من سخر من أسلوبه ذاك لتحديد 
السكان. . وكان النقابي والسياسي البريطاني فرانسيس بلاس من أول المؤيدين لفكرة 
مالئوس حول مخاطر التزايد السكاني بدون حدود» ولكنه سعخر من اقتراحات مالثوس 
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التي تدعو إلى الرهبنة. واعتبر فرانسيس بلاس وصديقه الفيلسوف والاقتصادي جيرمي 
بينثان آراء مالثوس غير عملية ولا واقعية» بل هي نكبة على الأحلاق والفضيلة والعفة . 
وإذا كانت الرهبنة تصلح لقلة من الأفرادء فإنها لا تصلح لأغلبية ا لأنها تضاد 
الفطرة التي فطر الله الناس عليهاء وأن منع الزواج آو تأخيره سيؤديان حتما إلى انتشار 
الزنا والرذيلة» ولن يمنعا بالتالي زيادة السكان. . ولذا فقد كانا يدعوان إلى الزواج 
المبكر مع استعمال كل وسائل منع الحمل المتاحة» بشرط أن لا تؤثر على صحة 
المرأةء أو رقتها وأنوثتها. (داثرة المعارف البريطانية الطبعة ۱٠١‏ لعام ۱۹۸۲ء ج ۲ : 
(٥‏ . 


ولكن أوروبا والغرب بأكمله كانا ضد استعمال أي وسيلة من وسائل منع 
الحمل. . وكانت القوانين تعتبر نشر كتاب يوضح للمتزوجين وسائل منع الحمل 
جريمة» يستحق صاحبها السجن. . وذلك كله بسبب تأثير التعليمات الدينية 
المسيحية» التي كانت ولا ترال (الكنيسة الكاثوليكية والكنائس الشرقية) تحارب بشدة 
وسائل تحديد النسل ما عدا الرهبنة والامتناع عن غشيان الزوجة. . وكانت كلمة «منع 
الحمل» مرادفة للرذيلة والبغاء والتحلل الأخلاقي» منذ أن نشر مالشوس مقاله الشهير 
عام ۷۹۸ وحتى بداية القرن العشرين. 


ولکن التغيبرات الديموجرافية العنيفة» وتقؤْض النظام الإقطاعي» وظهور الثورة 
الصناعية › وبروز الطبقة البرجوازية» والرأسمالية» هي التي أدت إلى تغير بنية التركيب 
الاجتماعي » وخروج المرأة إلى ميدان العمل» بعد أن هاجر الملايين من الرجال من 
الأرياف إلى المدنء وترکوا نساءهم وأطفالهم دون عائل» فاضطرت المرأة للخروج 
إلى ميدان العمالة بحثاً عن لقمة العيش. وكانت المرأة تعاني أشد المعاناة إذا هي 
حملت . . ولم یکن لها من طریق سوی الإجهاض الجنائي الذي كان يجري تا 
وبطرق غير معقمة» والتي كانت نتائجه فادحة على حياتها وصحتها. . حيث فقدت 
ملایین النساء عبر عشرات السنين صحتهن وحياتهن بسبب الإجهاض .. ولم يکن 
هناك بد من البخث عن وسيلة من وسائل منع الحمل التي أصبحت ضرورة لمثل هذه 
المرأة العاملة. 


إذن الظروف الجديدة» وتغير نمط النظام الاجتماعي» هو الذي آدی إلى انتشار 
الروابط المالثوسية وانتشار وسائل منع الحمل. . ولم يكن لنظرية مالئوس حول التزايد 
السكاني وندرة الموارد أي دور على الإطلاق في هذه القضية» بل على العكس من 
ذلك كان التزايد السكاني هو العامل الأساسي في زيادة الموارد» ونمو الدولة» ورفاهية 
سكانها. وكانت الزيادة السكانية في بريطانيا وأوروبا هي التي حولت تلك الدول إلى 
دول قوية عظيمة تہسط سيطرتها على أرجاء المعمورة. وإذا أخذنا بريطانيا كمال نجد 
المفارقات العجيبة التالية: ففي عام ١٩٤۱م‏ کان عدد سکان بریطانیا لا يتجاوزون 
المليونين وفي عام ١٠٠٠م‏ بلغوا ثلاثة ملايين» وفي عام ١٠٠٠م‏ وصلوا إلى سبعة 
ملایین» وفي عام ١۱۸۰م‏ بلغوا عشرة ملايين» ثم حدثت الطفرة التي جعلت بربطانيا 
الامبراطورية التي لا تخيب عنها الشمس وتضاعف السكان في أقل من نصف قرن 
حیث بلغوا عشرین ملیوناً عام ۱۸٤۷‏ قفزوا إلى ثلاثين مليوناً عام ۱۸۸۲ وفي عام 
۱ کانوا قد جاوزوا الأربعين مليون نسمة. . 

وكلما زاد السکان زادت الرفاهية وزادت الموارد المتاحة» وقويت هيبة الدولة» 
واستطاعت بريطانيا بهذا النمو السكاني السريع أن تحكم قبضتها على قارات العالم 
الست وأن تصبح الامبراطورية التي لا غيب عنها الشمس» وأدى الزحم السكاني 
إلى استيطان أوستراليا» ونيوزيلنده وأمريكا الشمالية (الولايات المتحدة وكندا). 


والمثال الآخر هو الولايات المتحدة التي بلغ سكانها عام ٠۷٠١‏ مليون نسمة. 
وبعد قرن واحد تضاعفوا ستة وعشرين مرة حيث بلغوا ۲١‏ مليون نسمة. ولم يمضص 
قر آحر (۰ 0۹٥‏ إل وسكان الولايات المتحدة يزيدون على ٠١١‏ لیوا ا البشر. . 
وهذا الرحم السكاني هو الذي حول هذه المستعمرة البريطانية إلى أعظم دولة في 
أشن ورا ال كان الولايات المتحدة يزدادون» فقد ارتفع السكان ليصلوا إلى 
۲۰۹ لوا عام ۱۹۷۲ ثم وصلوا إلى ۲۳۰ مليوناً عام ٩‏ ولا یزالون يزدادون عدداً 
ويزدادون رفاهية وقوة ومنعة. . وبالمقارنة فإن كندا التي تزيد مساحتها على مساحة 
الولايات المتحدة» تعتبر دولة صغيرة لأن سکانها عام ۱۹۸٩‏ لم يزيدوا عن ۲٠‏ مليوناً. 

وفي كندا ذاتها عبرة إذ إذ أن سكان كويبك هم من أصل فرنسي وتقافتهم ولغتهم 
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فرنسية . . وكان عددهم ثلاثة آلاف شخص فقط» ولكنهم بالتناسل السريع والهجرة 
المتدفقة وصلوا إلى عدة ملايين» وأدى ذلك إلى أن تصبح كويبك مقاطعة فرنسية في 
خحضم دولة لا تعرف إل الإنجليزية. 

وتضصاعف سكان أوروبا منذ أن قدم مالوس نظريته عدة مرات» مع ذلك 
لم تصب بريطانياء ولا أوروباء ولا الولايات المتحدة بالمسغبة» والمجاعات التي كان 
ينذر بها مالثوس . على العكس زاد الإنتاج زيادة رهيبة حتى أن الفائض من الطعام في 
أوروبا والولايات المتحدة بلغ جبالاً من القمح والجبن واللحم وأنهاراً من اللبن 
والزبد. وتقوم حكومات هذه الدول بحرق الفائض أو رميه في البحر» حتى لا ينخفض 
السعر في السوق العالمي (يا لها من جريمة شنعاء حيث يموت الملايين في أفريقيا 
جوعاً» وهذه الدول التي تتحدث عن حقوق الإنسان تحرق الطعام وترميه في البحار)» 
كما تقوم هذه الدول بصرف آلاف الملايين من الدولارات للمزارعين حتى لا يزرعوا 
أراضيهم خوفاً من فائض الإنتاج. 

إن فروض مالثوس وتخرصاته ليس لها أي نصيب من الصحةء ولا من مطابقة 
الواقع » بل إن الواقع يناقض كل حرف في هذه التخمينات والفروض الماللوسية. وإن 
دولة مثل الهند يبلغ سكانها أكثر من سبعمائة مليون نسمة» والتي كانت تعاني من 
نقص الغذاء» استطاعت خلال بضع سنوات من الترشيد في الإنتاج» واستخدام 
الوسائل الحديثة أن تنتج من الغذاء ما يكفي سكانهاء وأن يفيض الباقي للتصدير. كما 
أن دولة مثل الصين يبلغ تعداد سكانها ٠٠٠١‏ مليون نسمة (أكثر من حمس سكان 
العالم) حققت اكتفاءٌ ذاتيا من الغذاء رغم قصور برامجها الخذاثية» وسوء الإدارة 
المصاحبة للأنظمة الاشتراكية. 

إن إنتاج الغذاء العالمي شهد فائضاً رهيباً في الخمسينات والستينات من هذا 
القرن مما أدى إلى رمي آلاف الأطنان في البحر» وتقليص الإنتساج» فحدث في 
السبعينات نقص في إنتاج الخذاء» ثم حصلت زيادة كبيرة في بداية الثمائينات وقامت 
الدول الغربية مرة أخحرى بحرق المحصول الفائض ورميه في البحر وتقليص الإنقاج»› 
ويتوقع أن تشهد التسعينات مرة أحرى أزمة جديدة في الخذاء ناتجة عن تقليص الإنتاج 
المتعمد لاعن شح الموارد وقلتها. 
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ولقد استطاعت بعض الدول الإسلامية أن تحقق اكتفاءاً ذاتياً في مجال الغذاء 
بل تجاوزته إلى التصديرء رغم الزيادة الرهيبة فى تعداد السكان» وسوء الإدارة؛ وعدم 
استغلال الفرص والثروات المتاحة. فعلى سبيل المثال استطاعت إندونيسيا أن تحقق 
اكتفاءً ذاتياً من الأرز وتتجاوزه إلى التصدير» رغم أن سكانها قد زادوا من ٠١١‏ مليوناً 
عام ۱۹۷۰ إلى ٠١١‏ مليونا عام .۱۹۸١‏ وحققت الباكستان اكتفاءً ذاتياً من الأرز 
والقمح وبدأت بتصدير الفائض رغم أن سکانها زادوا من ۷١‏ مليونا عام 14۷0 إلى 
۱4۸0٥۵ E‏ . واستطاعت ترکیا» التي زاد سکانها من ٠‏ مليوناً عام 14۷0 
الو اا عام ٠۱۹۸ء‏ أن تصدر كمية كبيرة من اللحوم والحبوب بق 
والفواكه . وان معدل فائض الإنتاج للغذاء في ترکيا ما قيمته ٤٠٠‏ مليون دولار سنوياً. 
وحققت ماليزيا فائضا ضخما من الإنتاج الغذائي بلغت قيمته ٠۲٠١‏ مليون دولار رغم 
أن السکان قد زادوا من ٠۲‏ مليوناً عام ۱۹۷٩‏ إلى ۱١‏ ملیون عام ۱۹۸۰. وکان لدی 
الكاميرون وتشاد وأفخانستان ومالي وجرر القمر فائض صاف في تجارة الغذاء مع أنه 
کان قلی5 ۰ . 


وقد حقفقت المملكة العربية السعودية» وهي صحراء قاحلة في معظم أراصيهاء 
اكتفاء ذاتياً من القمح منذ عام ۹A4‏ ثم حطت حطوات سريعة في سبيل التصدير. 
وفي عام ۱۹۸۸ بلغت صادرات المملكة من القمح ٠‏ ۱,۷,۰ طن» کما صدذرت 
المملكة ٤٨‏ ألف طن من الخضروات والفاكهة وفسائل النخيل» وصدّرت من البيض 
والدواجن والأسماك والماشية ٠١‏ ألف طن وقد بلغ إجمالي صادرات المملكة من 
المنتجات الزراعية والحيوانية للأسواق العربية والدولية ٠,۸٦۳, ٠۰۰‏ طن" . 

وإذا استطاعت المملكة العربية السعودية» وهي صحراء قاحلة» أن تنتج الطعام 
بحیٹ يفيض عن حاجتها وتصدره لأسواق العالم» فكيف لا تستطيع الأراضي التي 
حباها الله بالمياه والأنهار والأمطار والغابات والشواطىء والبحار أن تنتج ما يكفيها من 
الغذاء. 


لقد كان سكان العالم عندما قدّم مالشوس نظریته عام ۱۷۹۸ أفل من بليون 
لسمة. . انار وأنصاره من الانفجار السكاني » وان السكان یتزایدون على 
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ك رامات هتد نها ل رابك السرارد إلا على هة تمشراليات: حساية ٠٠‏ وان 
ذلك لا ريب سيؤدي إلى المجاعات الرهيبة» والأوبئة الكاسحة» والحروب المدمرة. . 
وأن البشرية لن تجد ما يكفيها من الغذاء خلال نصف قرن من الزمان إذا استمر التكاثر 

وجاء الواقع يكذّب تخرصات مالثوس. لقد زاد سكان الكرة الأرضية بأكثر مما 
توقع ماللوس» وبلغوا أكثر من خحمسة آلاف مليون نسمة. ومع هذا فالغذاء يفيض 
لدرجة أن يحرق وأن يرمى في البحر. . وكان عدد سكان بريطانيا عندما قدم مالثوس 
نظريته أقل من عشرة ملابين» وها هم الآن يقتربون من الستين مليوناً. . ولم تشهد 
بريطانيا رفاهية أعظم مما هي عليه الآن. . رغم أن بلده فقيرة في الموارد من 
الأساس» وقد فقدت بريطانيا امبراطوريتها التي لا تغيب عنها الشمس» ولم يعد لها 
من مورد سوی جهد أبناثها وذكائهم . ٍ 

إن الجهد البشري يستطيع أن يحول التراب ذهبا» والصحراء جنات وارفة. . 
والطعام وفير. . والأرض تفيض بخيراتها. ولكن جشع الإنسان وسوء إدارته هي التي 
تسبب نقصان الموارد» واختفاء البركات من السماء والأرض . 

إن سبب أزمة الخذاء في العالم هي أزمة ناتجة عن ظلم الإنسان لأخيه الإنسان» 
وناتجة عن سوء الإدارة وعن الجشع» والطمع» وعن الجهل» والغباء» وعن الكسل 
والخمول. . ولا ترجع مطلقاً إلى قلة الموارد. 

إن سبب آزمة الغذاء في العالم الثالث (والعالم الإسلامي جزء منه) راجع إلى 
سوء التخطيط والإدارة» وإلى تع الأنظمة السياسية» وإلى إضاعة الأموال الضخمة 
في ترسانات الأسلحة» وأجهزة المخابرات» وإلى الحروب المدمرة التي تقوم بين تلك 
الدول٠»‏ وإلى الإنفاق على أجهزة الإعلام الهابطة» والتي ليس لها من وظيفة سوى 
مغالطة الشعوب» والكذب عليهاء وإلهاء تلك الشعوب بالترهات» وبمعارك وهمية دون 
كيشوتية» وإلى عدم استخدام التقنيات الحديثة» والموارد المتاحة» وإلى السرقات 
)١(‏ كلفت حرب الخليج أكثر من ماثة ألف مليون دولار وذلك كله بسبب ما فعله الطاغية صدام 

حسين عندما احتل الكويت. . وأدت إلى دمار رهيب في العراق والكويت وتأثرت بذلك كل 

دول المنطفة. 
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الرهيبة» وإلى الاستدانة من البنوك العالمية لدحقيق مشاريع وهمية خيالية لا فائدة منها 
سوى الدعاية والإعلان وسرقة الأموال» وهي ديون ات اا ا 
دحل الدولة بأكمله لا يفي بخدمة تلك الديون (أي لا يفي أحياناً بالربا المفروض على 
الدين). ولذا تزداد أزمة الديون تفاحشاً» فعلى سبيل الا ا ات واا 
كانت مصر مَِينة بستة آلاف مليون دولار. وعندما قتل السادات كان الرقم قد قفز إلى 
۸ ألف مليون دولار وقد جاوز الرقم الآن ١ه‏ ألف مليون دولار» وهو قابل للزيادة 
الدول الإسلامية (ما عدا قلة) من عجر متزايد في ميزان مدفوعاتها بسبب 
نقص الإنتاج الغذائي عن الحاجة المتزايدة للسكان. ففي أوائل السبعينات بلغ معدل 
كميات الحبوب التي استوردتها البلاد الإسلامية ۲ ملیون طن سنویاً» وللأسف زادت 
هذه الكمية زيادة كبيرة» وتضاعفت أربع مرات بحلول الثمانينات من هذا القرن» 
حيث بلغت ٤۸‏ مليون طن من الحبوب سنوياً. وكذلك تضاعفت كمية الحليب 
المستورد أربعة أضعاف» وتضاعفت كمية السكر المستورد» وتضاعفت كمية اللحوم 
المستوردة أضعافاً كثيرة من عام ۱۹۷۳ إلى عام ۴۳ كما ذكرتها وقائع ندوة الأمن 
الغذاثي في العالم الإسلامي التي انعقدت في عمان ‏ الأردن ٥(‏ - ۷ ديسمبر 
۷ . والمشكلة المروعة أن ثمن الغذاء سيزداد زيادة كبيرة في التسعينات بسبب 
النقص المتعمد في الإنتاج الذي تمارسه الدول الغربية (الولايات المتحدة» كنداء 
أوروبا) بالإضافة إلى تاكل العملات المحلية وهبوطها المستمر. 

إن العالم الإسلامي سيواجه كارثة حفيقية في الحقبة القادمة إذا لم يتم التعاون 
الوثيق بين الدول الإسلامية لتجلب هذه الكارثة. . 

وللأسف يميل بعض الحكام إلى شماعة زيادة السكان يعلق عليها فشله وسوء 
إدارته ومن المؤسف حقاً أن يقف رئيس دولة مسلمة يقول لشعبه : «أنا حاجيب لكم 
أكل منين» إذا إذا كنتم تتكاثرون مثل الأرانب؟»» لكأنما هو الرزاق» وهو الذي يطعم . 
وما دری أن الرزاق هو الله سبحانه وتعالى ذو القوة المتين. وأن سبب أزمة الغذاء 
الطاحنة في بلده وفي غيرها من البلدان» راجم إلى سوء الإدارة» وسوء التدظيم» 
وبعثرة الأموال في غير محلها. . وهو السفه الذي نهى الله عنه» وأمر مر بالحجر على 
السفهاء» حيث قال سبحانه وتعالى : 
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وولا ونوا السکھا آمو کک ما لی عا فا ¢. 

مع أنها أموالهم» ومع ذلك اعتبر الإسلام أموالهم راجعة إلى المجتمع بأكمله» 
وملعهم من التصرف في أموالهم الخاصة› وحجر عليهم ذلك . فکیف بالذي يضیم 
أموال الأمة» ويبذرها أسوأ تبذير؟ . وكيف بالذي يستدين باسم الأمة أموالا ضخمة 
ہالربا ثم يضيعها؟ 

لهذا كله نؤكد القول بان أزمة الغذاء ناتجة عن سوء الإدارة» وسوء التنظيم» وإلا 
فكيف استطاعت الصين في خلال بضع سنوات من الترشيد» أن يكون لديها فائض في 
مليون بعد قليل من الجهد أن يكون لديها فائض في فاتورة الإنتاج الغذائي . 


: خطاً نظرية مالثوس على ثلاثة مسنويات‎ ٩ 

إن نظرية مالثوس قد عفى عليها الزمن» وأظهر الواقع مصادمتها للحقائق» ورغم 
ذلك لا يكف دعاة المالثوسية ليل ونهاراً عن دعاواهم العريضة في الانفجار السكاني» 
الذي يهدد البشريةء والذي يشبهونه أحياناً بخطر الانفجارات النووية وربما أشد. 

يبدو حطأ نظرية مالثوس على مستويات ثلالة هي : المستوى العالمي» ومستوى 
العالم الإسلامي» ومستوى العالم العربي . وسنناقش باختصار هذه المستويات 
الثلاثة : 

(أ) المستوى العالمي: 

كان سكان العالم في عهد مالثوس (نهاية القرن الثامن عشر) أقل من ألف مليون 
نسمة وكانوا يعانون من شبح المجاعة. وفي حلال قرنين من الزمان زاد السكان 
فتجاوزوا حمسة آلاف مليون نسمة. . ورغم حدوث مجاعات في مناطق مختلفة من 
العالم» وخاصة في أفريقياء إلا أن العالم قد أتخم بالفائض من الحبوب واللحوم 
والألبان والبيض والفواكه والخضار. وأصبحت الدول الأوروبية» والرلايات المتحدة» 
تعاني مشاكل جمة بسب تلال الحبوب الفائضة» وأنهار الألبان الزائدة عن الحاجة» 
وهي نجد صعوبة في تخزينهاء وتسويقهاء وتضطر بالتالي إلى حرقهاء أورميها في 
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البحر. . كما أن هذه الدول قد اتجهت في السنوات الخمس الأخيرة إلى دفع آلاف 
الملايين من الدولارات للمرارعين» حتى لا يزرعوا أرضهم كلهاء بل يبقوا أجزاء منها 
جرداءء كما دفعت هذه الدول آلاف الملابين من أجل إقلال إنتاج البيض والألبان 
والأجبان واللحوم!! 

إن العالم في الثمانينات من القرن الحعشرين يعاني من تخمة في إنتاج الغذاء. . 
ولکن نتيجة جشع الإنسان» ونتيجة الحروب المدمرة» والثورات الأهلية» وخحاصة في 
أفريقيا» فإن الملابين يتعرضون للمجاعة سنويأء بينما يُرمى الخذاء الفائض في البحر 
في كل عام . وقد عانت الصومال والحبشة من مجاعة مدمرة بسبب الحروب الأهلية» 
ولا علاقة لكثرة السكان أو قلته بهذه المجاعات مطاقاً. 

(ب) مستوى العالم الإسلامي: 

إن العالم الإسلامي تمثله دول مستقلةء هي الدول الأعضاء في المؤتمر 
الإسلامي» ويبلغ عددها ٤٦‏ دولة موزعة في آسيا وأفريقياء ویہلغ عدد سکانها ۸٥۱‏ 
مليونا (إحصاء ١۱۹۸)ء‏ كما يمثله مجموعات إسلامية كبيرة في الدول الاشتراكية منها 
دولة ألبانيا التي لم تشترك في منظمة المؤتمر الإسلامي . ويبلغ تحداد المسلمين فيما 
كان يسمى الاتحاد السوفيني ٠١ - ٠١‏ مليوناً» وفي الهند مائة مليون وفي الصين 
كذلك. وهناك آقلیات ذات وزن في أماكن مختلفة من العالم. 

ويعاني العالم الإسلامي من التخلف بشكل واضح » وفيه مجموعة من أفقر دول 
العالم» وتعاني بعض أقطاره من المجاعات» والحروب» والشررات» والقلاقلء كما 
تعاني من سوء الإدارة» وتفشي السرقات في الجهاز الحكومي . وازدباد أعباء الديون. 

وقد أوضحت الدراسات القيمة التي نوقشت في ندوة الأمن الغذائي في العالم 
الإسلامي» والمنعقدة في عمان ‏ الأردن (ه _ ۷ ديسمبر ۱۹۸۷) أن مشكلة الأمن 
الخذائي في العالم الإسلامي راجعة إلى عدم استغلال الإمكانيات المتاحة» والفروات 
الهائلة لديهم . والغريب حقاً أن الدول الإسلامية لا تتعاون فيما بينهاء بل ولا تمارس 
التجارة ما هاا بقدر محدود. ففي تجارة الغذاء كانت نسبة ۸۸ بالمئة من التجارة 
مع بلاد غير إسلامية. وكانت نسبة ٠١‏ بالمثة فقط هي نصيب تجارة الغذاء فيما بين 
الدول الإسلامية. أما تجارة المواد المصنعةء والماكينات» والسيارات والألبسة» 
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والأسلحة» فتکاد أن تکون مقصورة على الدول غير الإسلامية. 

ولدى تقويم المشاركين في الندوة تم الاتفاق على النقاط التالية : 

إسلامية أخرى. 
ا تشجيع إقامة سوف مشتركة لتجارة الغذاء على الصعيد الإقليمي الفرعي› 

والإقليمي› والعالم الإسلامي بأکمله (ووصح عدة بنود لذلك لا داعي للخوض 

فيها ها هنا لضيق المجال) . 

وقد جاء في كتاب الإنتاج الغذائي في الوطن الإسلامي للدكتور أحمد عبد 
السلام هيبة أن الأراضي الصالحة للرراعة في العالم الإسلامي هي ۲۲٠١‏ مليون 
ھکتار» ولکن ما یزرع منھا فعلا هو ۲٤۲‏ ملیون هکتار» منها ٤١‏ ملیوناً تعتمد على 
الري» و مليون هکتار تعتمد على المطر. . وهي تزرع بوسائل متخلفة بدائية. 
ومعدل إنتاج الهكتار من الحبوب في الوطن الإسلامي هو طن واحد فقط»› بینما هر 
خحمسة أطنان في معظم دول العالم . وقد ذكرت هيئة الإذاعة البريطانية ١١(‏ أكتوبر 
۹) في برنامج الإذاعة العالمية باللغة الإنجليزية أن الإنتاج قد وصل في الدول 
الغربية إلى ۲١‏ طن من القمح لكل فدان. 

باختصار إن الأرض المزروعة في العالم الإسلامي لا تزيد عن ١١‏ بالمئة من 
من کل فدان. 

وفي العالم الإسلامي مجموعة من أكبر أنهار العالم من أشهرها النيل والفرات 
ودجلة والجانجيز (بنجلاديش) والسنغال (أفريقيا الغربية) وجيحون (آموداريا وينبع من 
آفغانستان وينتهي في الجمهرريات الإسلامية فیما کان يسمی الاتحاد السوفيتى)› ومثله 
نهر سيحون (سرداريا) . . ومياه هذه الأنهار لا تستغل استغلالاً صحيحاً بل يذهب 
الكثير من مياهها إلى البحار» كماأن الأراضي التي تسقى بمياه الأنهار يتم إغراقها 
بالماء» مما يؤدي إلى الملوحة» وضياع التربة» ونمو الآفات والحشرات. التي تقضي 
على الزرع» وتضعف قوة النبات» وپالتالي تؤدي إلى قلة الإنتاج. 
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إن بنجلاديش تعاني سدوياً من فيضان نهر الجانجيز ويذهب آلاف الأشخاص 
ضصحية لهذه الفيضانات» بالإضافة إلى ضياع عشرات الآلاف من الماشية وإغراق 
الأراضي الزراعية» وفقدان المحصول. . ولو استطاعت بنجلاديش أن تبنى السدود 
المحكمة على نهر الجانجيز لاستطاعت أن توفر المياه لزراعة ملايين الهكتارات» 
ولأنتجت من الغذاء ما يفيض عن حاجة سكانها الذين تجاوزوا المشة مليون. ولكن 
بنجلاديش لا تجد من الدول الإسلامية الخنية من يعينها على بناء هذه السدود. 

وتذكر الندوة أن وضع السدود على نهر السنغال الذي تضيع مياهه في المحيط 
الأطلسي » يستطيع أن يروي ٠,١‏ مليون فدان» وينقذ ثماني دول إفريقية مسلمة من 
شبح المجاعة. 

وهناك معوقات متعلقة بالمزارعين الجهلة» وبالأسمدة» والتقاوي» ونوعية 
البذور» كما أن هناك معوقات متصلة بالسياسات الأقتصادية الخرقاء لتلك البلدان. 
ومن أهم تلك المعوقات» معوقات الإدارة السئة والبيروقراطية. 

ببساطة يمكن مضاعفة الأراضي المزروعة بمياه الأنهار من ٤١‏ مليون إلى ثمانين 
مليون هكتار وذلك بمجرد ترشيد الاستهلاك. أما إذا استغلت هذه الأنهار على الوجه 
الأكمل فإنه يمكن مضاعفة الأراضي المزروعة عدة مرات. كما يمكن» باستخدام 
التقنيات الحديثة مضاعفة إنتاج الفذان الواحد من طن إلى عشرين طنا. 

ورغم أن مساحة المراعي في العالم الإسلامي تشكل ٠١‏ بالمئة من مراعي 
العالم إل أن تخلف الإدارة وسوء التنظيم أذيا إلى الإنتاج الحيواني الهزيل مما جعل 
العالم االإسلامي يستورد اللحوم بمقدار ٠,۲‏ ملیون طن سنریاء وهو معدل يزداد 
باضطراد. 

وقد أدت السياسات القاصرة في مجال الخذاء إلى أن يصبح العالم الإسلامي 
مستوردا للغذاءء وكان المعدل السنوي لاستيراد الحبوب في الثمائينات يقدر ب ٤۸‏ 
مليون طن» ویستورد العالم الإسلامي ۲ مليون طن من اللحرم» کما پستورد 
كميات كبيرة من الألبان المجففة والخضروات والفواكه . 

ويبلغ إنتاج العالم الإسلامي من اللحوم بما فيها الأسماك والطيور والماشية 
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حوالي ٤‏ بالمئة من الإنتاج العالمي رغم أن أراضي العالم الإسلامي» وسكانه يمثلون 
حمس العالم. ویزخحر العالم الإسلامي پثرواته النفطية»› وثروات المطاط والكروم 
والقصدير والفوسفات واليورانيوم » وکلها تستغلها الشركات الأجنبية ولا يأحذ المسلمون 

(ج) مستوى الدول العربية: 

وهذا هو المجال الثالث الذي نريد أن نناقش فيه دعاة الماللوسية وتحديد 
السكان. . وفي العالم العربي على وجه الخصوص دعوى عريضة بأن أزمة الغذاء 
راجعة إلى الزيادة المضطردة في عدد السكان. 

والواقع أن العالم العربي يعاني من نقص في السكان والجدول التالي يوضح 
كثافة السكان فى بعض البلاد العربية مقارنة بالبلاد الأجنبية: 


القطر الكثافة السكائية 
(عدد الأشخاص في کل كيلو متر مريع) 
موریتانیا شخص واحد فقط 
عمان أربعة أشخاص 
المملكة العربية السعودية حمسة أشخاص 
اليمن الديمقراطية (قبل الوحدة) حمسة أشخاص 
السودان ثمانية أشخاص 
ا ا 
سوپسرا ۱٥١‏ شخصاً 
بریطانیا ۹ شخصاً 
اليابان ۳ شخصاً 
سنغافورة ۰ شخصاً 


ومن الواضح الجلي من هذا الجدول أن أكثر البلاد العربية سكاناً هى مصرء 
والتي تشكو بمرارة من زيادة السكان» وتبذل كل جهودها لمحاربة زيادة السكان» ومع 
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هذا فإن الكثافة السكانية في مصر هي خمسين شخصاً لكل كيلو متر مربع» بينما هي 

٩‏ في سویسرا و ۲۲۹ في بریطانیا و ۳٦۳‏ في اليابان. وهذه البلاد الثلاثة بلاد فقيرة 

في ثرواتها» ولكنها غنية برجالها. وقد أدى ذلك إلى البون الشاسع بين مستوى 

المعيشة في هذه البلاد الثلاثة التي تعتبر من أرقی المجتمعات رفاهية في العالم» وبين 

البلاد العربية التي تحتوي أراضيها على ثروات هائلة. 1 
إن زيادة السكان في سويسرا وبريطانيا واليابان» كانت مكسبا على الدوام لأن 

أعظم ثروة هي الإنسان الذي استطاع أن يحول التسراب إلى ذهب وأن يستنقذ 

الأراضي الواطئة من البحر فيردمها ويزرعها (هولنده وبلجيكا والدنيمارك) ويصدر منها 
الغذاء إلى بقية دول العالم . وتعتبر سنخافورة معجزة إذ أنها تتمتع بأعلى مستويات 

المعيشة رغم أنها أكثر بلدان العالم كثافة فى السكان. 
إن القضية ليست قضية ثروات» فالعالم العربي يزخر بشروات هاثلة» وعلى 

سبيل المثال فإن ٠١‏ بالمئة من الإنتاج العالمي للغط كان يأتي من البلاد العربية عام 

۹,., ويمثل مخزون الدول العربية من الفط ٥۲,۹‏ بالمثة من المخزون العالمي » 

وارتفع المخرون النفطي بعد الاكتشافات الجديدة ليحتل ۸ بالمئة من مخزون 

العالمي . 
ويذكر تقرير برنامج الأمن الغذائي الذي أصدرته المنظمة العربية للندمية الزراعية 

بالجامعة العربية والصادر في أغسطس ۱۹۸١‏ ما يلي : 

| إن حجم اراز المائية الطيخة سواه اكات الأرضيةء: أو الما بعد كافيا للرفاء 
باحتياجات الأمة العربية في المستقبل القريب والبعيد. 

۲ إن الموارد المائية السطحية یمکن زیادتها من ۱۳۹ ملیار متر مکعب إلى ۲٠۲‏ 
مليار» وذلك بالتحكم فقط في فواقد الأنهار. . ويمكن مضاعفة المياه الجوفية 
من ٠۲‏ مليار إلى ٠١‏ مليار متر مكعب سنوياء وبالتالي يمكن ببساطة مضاعفة 
الأراضي المروية وزيادة مساحتها من ٠۲,١‏ مليون هکتار إلى ۲٠,١‏ مليون 
هکتار إذا استغلت هذه المرارد استغلالا صحيحاً. 


۴ - إن مساحة الأرض الصالحة للزراعة في الوطن العربي تبلغ ۲۳ مليون هكتار 
لسغل اها الا رى ١‏ خرن هار وة ۸ اة مها على 
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الأمطارء ولا يزيد الث لتحثیف الزراعي عن ٥٩‏ بالمثة › وهو معدل ضئيل للغاية . 

ويستعرض ذلك البحث الضخم المكون من ثمانية مجلدات كيفية الاستفادة من 
الإمكانيات الزراعية الهائلة المتاحة وغير المستغلة حالياً» كما يورد إحصائيات دقيقة 
عن الموارد المائية الموجودة في الدول العربيةء والتي تبلغ ۲۳۸ مليار متر مكعب» 
والتي لا يستغل منها حالياً سوى ٠١١‏ مليار» وبطرق بداثية تسبب عدم الاستفادة» 
حتی من هذه الكمية اأمستخدمة . 

ویمکن دون شك مضاعفة الثروة الحيوانية› والسمكية› والدواجن › والبيض علق 
مرات بقليل من الجهد وحسن الإدارة. 

ويكفي أن تعلم أن السودان التي عانت من المجاعة في السنوات الأخيرة» 
تكفي وحدها إذا استغلت إمكانياتها الزراعية والرعوية لإطعام العالم العربي بأكمله. . 
وهي تحتاج إلى إمكانيات مالية وإدارية لتصبح «سلة الخبز» للعالم العربي بأكمله. 

ویذكر التقریر أن عدد سکان العالم العربي عام ۱۹۷٩‏ انوا ٠١١‏ مليوناً بينما 
بلغ سكان العالم آنذاك ٠٠٤١‏ مليوناً. وبما أن مساحة العالم العربي تشكل عشر 
مساحة اليابسة من الكرة الأرضية فإن سكان العالم العربي ينبغي أن يكونوا أربعمائة 
مليوك. وفي عام 1۹۸1٦‏ بلغ سکان العالم العسربي مائڻي مليون وارتفح سکان العالم 
إلى خمسة آلاف مليون. وبما أن مساحة العالم العربي تشكل غشر مساحة اليابسة من 
الكرة الأرضية فإنه على هذا التقدير ينبغي أن يكون سكان العالم العربي حمسمائة 
لون 

من الواضح جداً أن العالم العربي لا يعاني من زيادة مفرطة فى السكان كما 
سکانه مع أن موارده» وثرواته هائلة» بصورة لا پکاد يصدقها العقل . . ولا يكمن الحل 
في الحد من السكان» بل في المزيد من العمل » وكفاءة الإنتاج» وترشید الاستهلاك 
وإيقاف السفه في إنفاق المال في غير محله» وإيقاف السرقات وعمليات النهب لأموال 
الأمة. 
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القصل ا اوش 
وساب ل يدا لل وحكمها الشري 
مقدمة: 
ليست وسائل تحدید النسل من اختراع الإنسان في العصر الحديث› بل لقد 
عرفت لام المختلفة وسائل متنوعة لتحديد النسل. وتراوحثت هله الوسائل من قتل 
المواليد ذكوراً أو إثاثاًء إلى الإجهاض. إلى استخدام وسائل كان يعتقد أنها تمنع حبل 
المرأة. . وسنذكر هذه الوسائل فيما يلي بشيء من التفصيل : 


۹ = قتل الأولاد: 


تعتبر هذه الوسيلة أبشع تلك الوسائل. ولم يكن ذلك القتل مقتصراً على البنات 
دون البنين» وإن كان نصيب البنات من ذلك الوأد أوفر. ففي أوستراليا كانت تقوم 
القبائل البدائية بقتل المواليد ذكوراً وإناثاً بعد حصول عدد معيْن للأسرة. كما كانت 
كثير من الأمم السابقة تقدم أبناءها وبناتها قرابين للآلهة . وفي سفر القضاة من العهد 
القديم نصوص كثيرة توبخ بني إسراثيل على أنهم قلدوا الأمم المجاورة» وقدموا 
أبناءهم وبناتهم قرباناً للأوثان. 

وفي أسبرطة كانت التقاليد المتبعة تفرض على الأب أن يختبر وليده الصخير فور 
ولادته» فإن وجده ضعيفاًء أو مريضاًء أومشوهاً بادر إلى قتله. 

وفي بلاد العرب انتشرت لدى بعض القبائل جريمة فقتل البنات . وقد شدد القرآن 
الكريم النكير على أولئك الجفاة غلاظ الأكباد الذين يقتلون أولادهم سفهاً بغير علم. 
حوف الفقر أو خوف العار. قال تعالى : 


کو 


وفوا رکد نیام کی فی رھم ویک یھر کا خط کر 4 . 


۲١۱ 


وقال تعالی : 
اوقترا آ وک د ڪم يت املق کن رر 
وقال تعالی : 
راماق لوهم مس ودا وشو کظم 9 بتو ری من اومن سرب 

مارب یسیک عل شو اید شارف الراب آلا سا ما كود @ 04 . 


3 ڪ٬َ‏ ويا و 4 . 


وقال تعالی 

سے ایو رق و ی 4 4 
3 وَلِذاالموء,دةسيلت سيت بای دنفت €9 04 ›. 
وقال تعالی 


سرچ اس 


قد یراز قلوا ركهم سقهابتبرعلر 4 . 

وقد جاء ف N OE E.‏ 
رضي الله عنه آنه سأل رسول الله ب : «أيّ الذنب أعظم؟ قال أن تجعل لله نداً وهو 
خلقك. قلت: ثم أي؟ قال: أن تقتل ولدك خشية أن يطعم معك». 

واخحتفی وأد البنات وقتل الأولاد من المجتمعات العربية الجاهلية بمجرد ظهور 
دين الإسلام» ولكن وأد البنات بصورة خحاصة» استمرٌ في بلاد كثيرة» لم تعرف هدى 
الإسلام وٺوره اى عصور قريبة جداً . تقول دائرة المعارف البريطانية"“: رأن قشل 
الأولاد كان منتشراً في أوروبا إلى عهد الامبراطور قسطنطين الذي أصدر قانوناً بمنع 
فتل الأولاد في القرن الرابع الميلادي» ولكن قتل الأولاد استمر في أوروبا إلى القرن 
التاسع عشر الميلادي را بسبب الفقر» وحدوث الحمل من الزناء وعدم معرفة وسائل 

منع الحمل» واستنكار المجتمع آنذاك لأبناء الزناء وعدم الاعتراف بهم. . وقد أدی کل 

ذلك إلى قتل العديد من المواليد ا في كل عام بالإضافة إلى قتل المواليد المشوهين 
الذي اعتبر نزغا من فقتل الرحمة!!) . 

واستمر وأد البنات في الهند والصين إلى القرن الثامن عشر الميلادي» وبدأات 
القوانين تحاربه» ولكنه استمر خفية بعد ذلك. وفي عهد ماوتس تونج عندما قامت 


۲ 


الثورة الثقافية ۱۹٠٦١(‏ وما بعدها) ألزمت الدولة كل أسرة أن لا يكون لها من الأطفال 
سوی طفل واحد. وہما أن الآباء والأمهات يرغبون في الذكور أكثر من البنات» وخاصة 
في المناطق الريفية» فإن الأبوين يقومان بقتل المولودة الأنلى» حتى تتاح لهم الفرصة 
ای ف 

وبلغ الأمر حداً مرعباً مما حدا بالحكومة الصينية بعد انتهاء حكم الطاغية 
ماوتسي تونج أن تلغي هذا القانون الجائر وأن تسمح لكل أسرة بطفلين . 

ومنذ أن انتشر استخدام الموجات فوق الصرتية (السونار) في تشخيص الأجنة 
استخدمت هذه الطريقة لفتل ملايين الأجلة المتقدمة العمر (حمسة أشهر فما فوقها) 
عند اكتشاف تشوه بالجنين» أوعندما يكون جنس الجنين غير مرغوب فيه. وقد 
انتشرت في الهند وخحاصة في بومباي» وفي الصين عيادات لمعرفة جنس الجنين» 
وقتل الجنين إذا كان غير مرغوب فيه (في الغخالب عندما يكون الجنين أنشى). 
وذكرت التايم الأمريكية ٤(‏ يداير ۱۹۸۸) أن في مدينة بومباي وحدها ٠٠١‏ عيادة 
لمعرفة جنس الجنين» وبالتالي قتله إذا كان جسه رفي الغالب أنثى) غير مرغوب فيه. 


۲ - الإجهاض. ويسمى أيضاً: السقط والإملاص والطرح 
والإسلاب : 

استخدمت هذه الوسيلة لتحديد النسل والتخلص من آثار الحمل غير المرغوب 
فيه منذ أقدم العصور إلى يومنا هذا. بل لقد وجدت في العصر الحديث من الانتشار 
مالم تبلغه في العصور السابقة. وقد جل على أوراق البردي في مصر في الأسرة 
المتوسطة ۱۷۸١ _ ۲٠۳۳(‏ قبل الميلاد) كيفية إجراء الإجهاض. واكتشف علماء 
الآثار في حفريات بومبي في إيطاليا منظاراً ا )V agin Speculum)‏ کان يستخدم 
لإجراء الإجهاض» وقد ذكر الشاعر الروماني أوفيد (0۷4) أن أكثر النساء في زمنه 
يجهضن أنفسهن» وان القليلات منهن فقط هَن اللاڻي كن يكملن حملهن وينجبن 
أطفال). 

وجاء في قسم أبقراط الطبي المشهور الذي يؤديه الأطباء منذ أكثر من ألفي 
عام : (وأن لا أسقي امرأة دواء يسبب الإجهاض» أو لبوساًء يقتل جنينها)(٠.‏ 


۳ 


وقد عرف الأطباء المسلمون الأدوية والطرق التي تسبب الإجهاض» وكان 
موقفهم متسقاً مع تعاليم الشريعة الإسلاميةء التي تحرْم إجراء الإجهاض دون وجود 
سب قوي لذلك . 

يقول الشيخ الرئيس أبو علي الحسين بن سينا في كتابه القانون'': (إنه قد 
يُحتاج إلى الإسقاط في أوقات : منها عندما تكون الحبلى صبيّة صغيرة يُخاف عليها من 
الولادة الهلاك. ومنها عندما تكون في الرحم آفة وزيادة لحم يضيق على الولد الخروج 
فيقتل (الولد والأم)» ومنها عند موت الجنين في البطن) . 

ويقول داود بن عمر الإنطاكي المتوفى سنة ۸٠٠٠ه‏ (۹۹١٠م)‏ في تذكرته 
المشهورة"'“: (اعلم أن الحاجة كما تدعو إلى الأدوية المعينة على الحمل للندب إلى 
التناسل وتوليد النوع» كذلك قد تدعو الحاجة إلى منعه (أي منع الحمل) حذراً من 
المعاجلة (أي تكرر حدوث الحمل في فترات زمنية متقاربة» فيؤثر ذلك على صحة 
المرأة وأولادها) ) . ثم ذكر مجموعة من العقاقير التي تستخدم لمنع الحمل» ومجموعة 
أخرى تستعمل للإجهاض» ووسائل أخحرى للإجهاض. 

وذكر أبو بكر محمد بن زكريا الرازي أحد أشهر أطباء المسلمين (المتوفى سنة 
۳ ه) في كتابه الحاوي مجموعة من العقاقير» والطلاءات» والتحاميل (اللبوس) 
الي كانت ن ر م ال ی اا 


(أ( الإجهاض في أوروبا والعالم : 

يقول الكتاب المرجع «ممارسة منع الحمل»': (لقد شهدت بريطانيا ومعظم 
دول ووا اشا في نسبة المواليد في أواخر القرن التاسع عشر» وبداية القرن 
العشرين .)۱۹١١ - ۱۸۷١(‏ ويرجع السبب في ذلك إلى انتشار الإجهاض الجنائي 
بصور ذريعة. ولم یکن الإإجهاض مسۇولا عن الالخفاض في لسسة المواليد فحسب» 
ولکنه کان مسؤولا اشا عن عدد کبیر من وفیات النساع وعن عدد أكبر من الأمراضص 
الخطيرة التي كانت تعتورهن بسبب ممارسة الإجهاض» ويقول في موضع آخر من 
الكتاب ذاته"“: إن استخدام الإجهاض في الوقت الحاضر يعتبر مسولا عن ٠۳‏ 
بالمثة من انخفاض نسبة المواليد في كوريا الجنوبية). 
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وتقول دائرة المعارف البريطانية"'“: (إن ٠١‏ بالمئة من جميع حالات الحمل 
تش بفعل فاعل سواء كان بموافقة القانونء أو بخير موافقته في فرنسا واليابان» وأن 
٥‏ بالمثة من جميع حالات الحمل تجهض في آلمانيا الغربية» وهولنده 
والدنيمارك) . 

ويقول كتاب «الحبوب» (۴11 ط٣‏ )): (يتم قتل ٤٤‏ مليون جنين في کل عام 
في العالم بواسطة الإجهاض المحدث («نا۲مطة 4هءںلم])» نصفهم على الأقل 
بصورة غير قانونية . ويؤدي ذلك إلى وفاة قرابة مائتى ألف امرأة سنوياً» وإصابة مقات 
لآلاف منهن بأمراض مختلفة» وجعل عدد كبير منهن يعانين من العقم الدائم). 

ویذکر کتاب «التحكم في الخصوبة الإنqilnة( :¢0(Human Fertility Control)‏ 

(إن الإجهاض المنتشر حالياً قد أدى إلى حفض السكان بصورة أكبر بكثير من 
جميع وسائل منع الحمل الأخرى مجتمعة). 

وتذكر مجلة التايم الأمريكية أن عدد حالات الإجهاض المحدث (لءءںفه! 
۳ قد بلغ حمسين مليون حالة في كل عام). وأن عدداً كبيراً من الساء 
يعاني أمراضاً بالغة الخطورة بسبب هذا الإجراءء كما أن الآلاف من النساء يلاقين 
حتفهن یدوا بسہب محاولاثت الإجهاض هذه ہوسائل غير معقمة. مما يؤدي إلى 
الإجهاض المنشن .)Septie Abortion)‏ ومضاعفاته الشديدة» أو حدوث نرف شسدید» 
أو تمزق في الرحم. 

وقد كانت أول دولة في العالم تبيح الإجهاضص هي دولة الاتحاد السوفيتي» وذلك 
عام ١۱4۲ء‏ ثم قام ستالين عام ١۱۹۳ء‏ بإلغاء ذلك القرار نتيجة حدوث عدد كبير من 
الوفيات وأعداد أكبر من المضاعفات . ولكن عندما بدأت موجة الإجهاض تظهر مرة 
أحرى» قام الاتحاد السوفيتي بإباحة الإجهاض عام ١٠۹٠ء‏ وتبعته في ذلك معظم 
الدول الاشتراكية. 

وکانت الیابان آول دولة آسيوية تبيح الإجهاض فقد أباحته عام ۸ ؛ ویجری 
حالياً الإجهاض لثلالة ملايين امرأة كل عام هناك. وقد أدى ذلك إلى هبوط معدل 
الولادات إلى ٠,١‏ في الألف سنوياً. 


وفي الستينات أباحت الدول الإسكندينافية الإجهاض وفي عام ۷ اأباحت 
هايتي وبريطانيا الإجهاض. وفي عام ۳ تبعتها الولايات المتحدة الأمريكية التي 
يجري فيها إجهاض ۰۰۰, ٠, ٦۰۰‏ امرأة كل عام . 

ورغم أن الإجهاض محرّم من الناحية الدينيةء والقانونية» لدى الكاثوليك إلا أن 
الإجهاض في دول امریکا اللاتينية قد بلخ فما مخيفة » حيث جاوز الرقم ثلاثة ملایین 
حالة سنوياً. وفي الجزيرة الإيبرية (إسبانيا والبرتغال) يتم قتل مليون جنين سنويً. 
وتتوفى ٠٠٠١‏ امرأة سنوياً بسبب الإجهاض» وفي مانيلا عاصمة الفيليبين يتم إجهاض 
ما لا يقل عن ماثة ألف امرأة سنوياً""). وهذه البلاد جميعاً تدين بالكاثوليكية التي 
تحرّم جميع وسائل منع الحمل فضلاً عن الإجهاض!! 

ويقول كتاب «التحكم في الخصوبة الإنسانية(': (لقد وجدت معظم الدول 
أنها تحتاج لإباحة الإجهاض بسبب التغييرات الاجتماعية التي حدثت فيها. كما أن 
بعض الدول» وخاصة دول العالم الالث مشل الصين» تعتبر الإجهاض وسيلة من 
وسائل تحديد النسل. ومع هذا فإن معظم الناس يعترفون بأن إباحة الإجهاض خطأ في 
حد ذاته» وليس الإجهاض هو الرسيلة الصحيحة لحل مجموعة من المشاكل 
الاجتماعية المعقدة. وتواجه الكنيسة في الدول الغربية موقفا صعباء فإن هي صخت 
لتعاليم لإنجيل التي تقدّس الحياة منذ اللحظات الأولى » والتي تعارض الإجهاض 
(حكم مؤتمر القسطنطينية السادس على مرتكب الإجهاض بالقتل لأنه قتل نفسا 
حق)» فإنها ستفقد عددا كبيراً من أتباعهاء واشتراكاتهم وتبرعاتهم» وإن هي أيد 
الإجهاض صراحة» كانت في موقف مناقض لتعاليم الإنجيل. 

(ولذا فإن الكنيسة (البروتستانتية) تتخذ موقفاً غامضاً بعض الشيء» وغير 
معارض لللإجهاض في نفس الوقت. ويرجع ذلك إلى خوف رجال الكنيسة من فقدان 
الأتباع . 

(وأما السياسيون فموقفهم يتبع استطلاعات الرأي العام» حتی لا یفقدوا رضی 
الناحبين . وموقف الرأي العام تشكله في الغالب أجهزة الإعلام القوية . 

(والمشكلة تقع بالدرجة الأولى على الأطباء وهيئة التمريض. والواقع أن قليلاً 


۳۹۹ 


من الأطباء هم الذين يرضون بإجراء الإجهاض لأسباب اجتماعية . وقد آثبت استطلاع 
الكلية الملكية لأطباء التوليد في المملكة المتحدة أن ٤‏ بالمثة فقط من الأطباء يوافقون 
على إجراء الإجهاض حسب الطلب» وأن ٩١‏ بالمئة من الأطباء يسمحون بالإجهاض 
لأسباب طبية بحتة . وهناك ستة بالمئة يعارضون إجراء الإجهاض. مالم يكن هناك 
حطر حقيقي على حياة المرأة الحامل يستدعي إجراء الإجهاض. 

(ومع هذا فإن الأطباء جميعاً يتفقون على أن إجراء الإجهاض» مهما كانت 
دواعيه» ينبغي أن يتم إذا سمح به في أماكن معترف بها مشل المستشفيات وبواسطة 
أطباء متمرسين ؛ وإلاً فإن العواقب الصحية لإجراء الإجهاض السري» تكون وخيمة 
جدا) . انتھی ما ذکرہ کتاب «التحكم في الخصوبة الإنسانية». 

(ب) الوضع القانوني للإجهاض: 

حرمت قوانين الرومان الإجهاض. وكذلك فعلت القوانين القديمة لمصر والعراق 
(حامورابي) وبني إسرائيل . . وكانت العقوبات تختلف شدة من الخرامة المالية» إلى 
الجلد والسجن . وكانت بعض تلك القوانين تعاقب المرأة الحامل التي رضيت بإجراء 
الإجهاض عليها. 

وكانت أشد تلك القوانين صرامة» فانون الكنيسة الكاثوليكيةء الذي أصدره 
المجمع السادس المنعقد في القسطنطينية في القرن السابع الميلادي » والذي جعل 
عقوبة الإجهاض» القتل لكل من شارك في هله العملية» باعتباره اعتداء على روح 
بريئة » ولو كان الحمل في أوائل أيامه. 

وكانت الدول المسيحية تصدر عقوبات الإعدام لمن يقوم بعملية الإجهاض» 
وقد أصدرت إنجلترا قانوناً بذلك عام ١۲٠٠م‏ وألمانیا عام ۱۵۳۱م وفرنسا عام ۹۲٥۱م‏ 
وروسیا عام ٩٤۱۹م‏ . 

ولكن ما أن بدأ عصر النهضة حتى بدأت الحكومات تراجع هذه القوانين رويداً 
رويدا» وتخفف من شدتها» حتى تمت إباحة الإجهاض حسب الطلب في كثير من 
بلدان العالم . 

ففي بريطانيا تطور قانون عام ٠٠۲١‏ الذي يحكم بالإعدام على مرتكب 
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الإجهاض بالتدريج › وخحفف الحكم من الإعدام إلى العقوبة الشاقة مع 
وبحلول عام ٩4‏ تغير القانون الذي لم يكن يبيح الإجهاض إلا في حالة توقع 
موت محقق على حياة الحامل إن هي استمرت في الحمل» إلى إباحة الإجهاض عند 
توقع خحطر على صحة الأم ٳِذا هي استمرت في الحمل . 
ومنذ عام ٩۹‏ حتی عام ۷ استمر القانون البريطاني في اعتبار الإجهاض 
غير القانوني » جريمة يعاقب عليها بالسجن» وبشطب اسم الطبيب من سجل المهنة 
الطبية . 


وفي عام ۷ صدر تعدیل آخر للاجهاض»› بحیٹ أصبح يسمح به إذا کان 
استمرار الحمل يهدد صحة المرأة الجسدية» أوالعقلية» أو النفسية» أو يضر بطفل آخر 
من أطفالهاء ولو كان هذا الطفل متبنى وليس ابناً حقيقياً لها. كما أن القانون يسمح 
بالإجهاض إذا كان الجنين سيولد مشوهاً ولديه عاهات تعوق نموه نفسياً أو جسدياً أو عقليا 
أو اجتماعياً. 

ويشترط القانون موافقة طبيبين مسجلين على إجراء الإجهاض. ولا يشترط 
القانون موافقة الأبوين على إجراء الإجهاض لابنتهما القاصر. ويسمح القانون 
بالإجهاض حتى الأسبوع الثامن والعشرين من الحمل. . وبذلك فتح باب الإجهاض 
على مصراعيه . 

ورغم أن الأطباء كانوا في أغلبيتهم معارضين لهذا القانون إلا أن البرلمان 
البريطاني أجازه دون استشارة أهل الخبرة» لأن الرأي العام البريطاني كان قد عبأته 
أجهزة الإعلام بحيث أصبح الإجهاض مطلباً قوياً» بادر الساسة إلى تبنيه. 

وكان الموقف في الولايات المتحدة مشابهاً للموقف في بريطانيا حیٹث کان 
الإجهاض بدون سبب طبي قوي» يعتبر جريمة عاقب عليها القانون. وبحلول عام 
۷ أصدرت الجمعية الطبية الأمريكية (ووافقتها على ذلك الكلية الوطنية الأمريكية 
لأحصائي التوليد) قرارها بأن عملية الإجهاض لا يجوز إجراؤها إلا في الحالات 
التالية: 


| إذا ظهرت علامات طبية واضصحة تدل على أن متابعة الحمل واستمراره 
تهدد حياة الأم أو صحتها. سواء كان ذلك الحمل ناتجاً عن الزواج» أوعن الزناء 
أو الاغتصاب» وأضيف إلى ذلك بند تأثير الحمل على صحة المرأة العقلية أو النفسية. 

۲ د إذا ظهرت علامات اطبية واضحة تدل على أن الجنين قد يولك مصاباً 
بعاهات بدنية» أو عقلية تعوق نموه. على أن يتم الإجهاض بموافقة طبيبين» وقبل أن 
يكون الجنين قابلا للحياة. 

۳ - ينبغي أن يوافق على إجراء الإجهاض طبيبان معترف بهماء كما ينبغي أن 
تتم عملية الإجهاض في مستشفى وتحت إشراف طبي . ولم يكتف أنصار الإجهاض 
بذلك» ولكنهم واصلوا ضغطهم حتى أصدر الكونجرس» والمحكمة العليا قانون 
۳ الذي يبيح الإجهاض حسب الطلب» مادام في الأشهر الفلاثة الأولى من 
الحمل. وبأدنى سبب طبي في الأشهر الثلاثة الوسطى من الحمل. وبوجود سبب 
طبي قوي في الأشهر الثلاثة الأحيرة من الحمل . 

ولكن قانون ۱۹۷۳ واجه حملة فوية المحكمة العلیا منذ عام ٠۹۸۹‏ 

تسن القوانين التي تسمح لكل ولاية بأن تضع بعض العراقيل والكوابح لموجة 
الإجهاض العاتية. 

وأما الدول الاشتراكية فقد كان الاتحاد السوفيتي أول دولة تبيح الإجهاض في 
العالم» وذلك سنة ٩‏ ثم منعته عام ۱۹۳١‏ ثم عادت إلى الإباحة عام ۱۹٥‏ 
وقامت الدول الأوروبية الشرقية (رومانيا - المجر ‏ بولندا - تشكوسلوفاكيا_ 
الشرقية ‏ يوغسلافيا) تباعا بإباحة الإجهاض منذ عام ٠۹۵٩‏ . 

وكانت الدولة الاشتراكية الوحيدة التي تمنع الإجهاض هي ألبانيا (وهي أيضاً 
الدولة الأوروبية الوحيدة التي كل سكانها تقريباً من المسلمين). 

وسرعان ما وافقت الياہان» وأباحت الإجهاض عام ۱۹٤۸‏ . وكانت اليابان أول 
دولة آسيوية تى تبيح الإجهاض» وقامت اليابان بعد ذلك بوضع بعض القيود على إجراء 
الإجهاض 

وعندما قامت الصين الشعبية وواجهت مشكلة زيادة السكان» استخدمت الصين 


۹ 


كل الوسائل المتاحة لتحديد السكان» ابتداءا من وسائل منع الحمل المؤقتة» إلى 
التعقيم للرجال والنساءء إلى إباحة الإجهاض . 

وسمحت الدول الاسكندنافية بالإجهاض في الخمسينات» وتبعتها معظم دول 
أوروباء ما عدا حمس دول لا تزال تمنع الإجهاض وهي : إيرلندة» إسبانياء البرتغال» 
بلجيكاء ومالطا. وهي جميعاً دول كاثوليكية» رغم أن إيطاليا (وهي مقر الفاتيكان 
والبابا) قد أباحت الإجهاض . 

وقد أباح القانون الكندي عام 4 الإجهاض بشرط موافقة ثلاثة من الأطباءء 
واعتبارهم أن الإجهاض ضروري من أجل المحافظة على صحة المرأة الحامل جسدياً 
ارش 

وأباحت فرنسا الإجهاض عام ۱۹۷١‏ في الأسابيع العشرة الأولى من الحمل إذا 
كانت المرأة الحامل في ضائقة! ! 

وأٻاحت هايتي الإجهاض مع بریطانیا عام ۷٦۱۹ء‏ وقامت الهند عام ٠۹۷۱‏ 
بتطبيق القانون البريطاني لعام ۷٦۱۹ء‏ المبيح للإجهاض مع بعض التحفظات . 

وكانت أيسلندة أول دولة غير شيوعية تبيح الإجهاض من أجل الدواعي 
الاجتماعية . إذ نص تشريعها الصادر سنة ٠۹١١‏ بخصوص الإجهاض على أن تقدير 
حالة الخطر بالنسبة للحامل ينبغي أن يأخحذ في الاعتبار غزارة الإنجاب» وتقارب 
الولادات والأعباء المنرلية » والمدة الزمنية منذ الولادة الأخيرة» بالإضافة إلى اعتبار 
الوضع الاقتصادي للأسرة» ومرض أحد أفراد الأسرة الآلحرين» والذي تستلزم رعايته 
تفرغا من الأ" . 

وعدلت السويد قانون عام ۱۹۳۸ لیتماشی مع القانون الإيسلندي» وذلك سنة 
٠,؛,؛,‏ كما عدلت الدنيمارك قانونها الصادر عام ۱۹۳۷ بشأن الإجهاض. ونص 
التعديل الجديد الصادر عام ۱۹١١‏ على ضرورة اعتبار ظروف المرأة كلها حين 
الموافقة على إجهاضها. وينبغي لذلك الأخذ في الاعتبار الظروف الاقتصادية» وعدد 
الأولاد» والأعباء المنرلية . . . إلخ .٠"!!‏ 

وأحذت فنلندا ہنفس هذه القوانین عام ۰٥۱۹ء‏ والنرویج عام ۱۹٩۰‏ . 
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(ج) القانون التونسي يبيح الإجهاض حسب الطلب : 

وفي تونس أباح قانون سنة ۱۹٠١‏ الإجهاض لمن لديها حمسة أطفال أحياء. 

نص القانون التونسي رقم ٥‏ الصادر بتاریخ 1410/۷/1: 

(يرخص في إنهاء الحمل خلال الثلاثة الأشهر الأولى عندما يكون للزوجين 
خحمسة أطفال أحياء. كما يرخص فيه إن حشي أن مواصلة الحمل يسبب انهيار صحة 
الأم . ويجب إجراؤه في تلك الحالتين في مؤسسة استشفائية» أو مصحة مرخص فيهاء 
من طرف طبيب مباشر لمهنته بصفة قانونية)""“. 

ولم تكتف تونس بهذا القانون المخالف لقوانين الدول الإسلامية الأخرى» 
ولكنها قامت عام ۱۹۷۳ بتعديله والسماح بالإجهاض حسب الطلب» ودون أي قيد 
على الإطلاق خلال الأشهر الثلاثة الأولى من الحمل. ولوجود سبب طبي فيما يلي 
ذلك . 

نص القانون التونسي رقم ۷۳ ۷٩‏ بتاریخ ۱۹۷۳/۱۱/۱۹ الفصل ۲٠٤١‏ : 

(يرحص في إنهاء الحمل خلال الثلاثة الأشهر الأرلى منه من طرف طبيب مباشر 
لمهنته بصفة قانونية في مؤسسة استشفائية أو صحية» أو في مصحة مرخحص فيها. كما 
يرخص فيه بعد ثلاثة أشهر إن خحشي في مواصلة الحمل تسبب انهيار صحة الأم» 
أو توازنها العقلي » أو كان يتوقع أن يصاب الوليد بمرض. أو آفة حطيرة. وفي هذه 
الحالة يجب إنهاء الحمل كما أشير إليه بالفقرة السابقة ويجب إجراؤه بعد استظهار 
لدى الطبيب الذي سيتولى ذلك بتقرير من الطبيب الذي يہاشر لمعالجة) . 

وهكذا نحا القانون التونسي منحى الدول التي تبيح الإجهاض حسب الطلب 
مثل الدول الاشتراكية والولايات المتحدة وبعض دول أوروبا. 

( د ) الدول الإسلامية الأخرى التي تبيح الإجهاض 

(اليمن الديمقراطية» تركياء اليمن الشمالية) : 
وتبيح اليمن الديمقراطية" الإجهاض أيضاً في حالة زيادة عدد الأطفال عن 


(#) قبل وحدة اليمنين التي تمت في ماو (أیار) ۱۹۹۱ . 
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ثلاثة» وبشرط إثبات العوز والفقر (مناقض تماما للناحية الإسلامية) أو عند وجود سبب 
طبى » أو تشوه بالجنين . . ولا بد من تقرير رسمي من وزارة الصحة يصادق عليه على 
الاقل طبيبان» حتى يمكن إجراء الإجهاض في مستشفيات الدولة. وبما أن الدولة 
اشتراكية فليست هناك مستشفيات خاصة على الإطلاق. 

وكذلك تبیح تركيا الإجهاض مع وجود بعض القيود الخفيفة . أما بقية الدول 
الإسلامية عرباً وعجماً فتمنم الإجهاض» وتعاقب عليه بالسجن والغرامة والشطب من 
سجل الأطباءء إذا لم يكن نتيجة مرض خطير» بهدد حياة الأم أو صحتها. وأضافت 
بعض الدول وجود جنين مشوه. 

وتبيح اليمن الشمالية" الإجهاض إذا كان قبل نفخ الروح (أي قبل مرور ٠١١‏ 
يوماً على الحمل تحسب منذ لحظة التلقيح)» وذلىك بناء على أن القول الراجح في 
المذهب الزيدي الذي يبيح الإجهاض قبل نفخ الروح ولو بأدنى عذر. 

وقد نشر الاتحاد العالمي لتنظيم الوالدية (إقليم الشرق الأوسط وشمال أفريقيا) 
كتاباً بعنوان : تنظيم الأسرة في المجتمع الإسلامي . وقد جاء فيه فتوى رئيس المحكمة 


العليا الاستنافية في الجمهورية العربية اليمنية"). 
ونص السؤال : 


أرجو إفتاءنا في امرأة متزوجة ولديها عدة أولاد» ولجهلها للوسائل الحديثة لمنم 
الحمل» أصبحت حامل الآنء وتطلب إجهاضها طبياً. فهل تجيز قوانيننا عملية 
الإجهاض» علماً بأن ذلك برضاها» ورضی زوجها. نرجو الإفتاء سریعاً ومفصلا لیکون 
منا العمل به. 

ونص الجواب : 

«الشريعة المطهرة لا تمنع من ذلك مع رضاء الزوج وبشرط أن لا تكون الروح 
قد نفخت في الجنين. وقد قررت الشريعة أن الروح تنفخ في الطفل من أول الشهر 
الخامس (أي بعد مرور ٠١١‏ يوماً منذ التلقيح أي بداية الحمل). والله الموفق ۲۲ 
المحرم ۸ھ( . 


(#) قبل وحدة اليمنين التي تمت في آیار ۱۹۹۱ . 
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ومن الواضح جداً أن المذاهب الإسلامية الأخرى لا تذهب إلى هذا الحد في 
إباحة الإجهاض. فمنها من يمنعه منذ لحظة التلقيح » وهو رأي المالكية» وبعض 
الشافعية» والحنابلة. ومنهم من يسمح به إلى الأربعين» بشرط وجود سبب طبي» 
او أن طفلها الرضيع ليس له من يرضعه (في زمن قبل وجود اللبن الاصطناعي 
والرضاعات) وسيتضرر بذلك. وتهدد حياته إن هي واصلت الحمل وتوقف الإرضاع . . 
وهؤلاء يمثلون جمهرة الفقهاء من الشافعية والحنابلة والحنفية. وهناك ثلة من الفقهاء 
تجيز الإجهاض متى ما كان له سہب طبي› ما دام الجنين لم تنفخ فيه الروح› (أی 
قبل ٠۲١‏ يوماً من بداية الحمل). 


۳ - الموقف الشرعي من الإجهاض 
ينبني الموقف الشرعي على عدة قواعد ثاٻتة نوجزها فما يلي : 
( أ ) حرمة الأثفس وعصمتها: قال تعالى : 


و 4 ا 


3 دالوا التقی ای کرم اغا الح 54 . 


وللجنين ي تمر بمراحل وأطوار» وتزداد حرمتها مع مرور الأيام» حنى 
إذا نفخت الروح بلغت أوج حرمتهاء قال الإمام الخزالي في الإحياء("): 

(وليس هذا آي العزل ‏ كالإجهاض والوأد» لأن ذلك جناية على مولود 
حاصل» وأول مراتب الوجود أن تقع النطفة في الرحم» وتختلط بماء المرأة» وتستعد 
لقبول الحياة» وإفساد ذلك جناية» فإن صارت نطفة فعلقة كانت الجناية أفحش» وإن 
نفخ فيه الروح واستوت الخلقة ازدادت الجناية تفاحشاً. ومنتهى التفاحش في الجناية 
هي بعدالانفصال حيا) . 

وقد استدل الفقهاء على تحريم إسقاط الجلين في المراحل الأولى (قبل نفخ 
الروح) بقياسه على تحريم كسر بيض الحرم بالنسبة للمحرم. Ea‏ الحرم 
أو أفسده فعليه إثم» وليه ايضا زاء وقد روي عن النبي :أ هاي بف ا 
وهو محرم فقال: «إنا قوم حرم» أطعموه أهل الل" فإذا حرم م تناول أو إفساد بيض 
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الحرم لاعتبار ماله فكذلك يحرم قتل الجنين في مراحله الأولى باعتبار ماله"". 

وقد دعا الإسلام للمحافظة على هذا الجنين» وأباح للحامل الفطر في شهر 
رمضان» إذا حشيت على جنينهاء كما أن العقوبات البدنية (الحدود) المستحقة على 
الحامل تؤجل حتی تضح حملهاء وما ذلك ل را عا هذا الجنين . ومعلوم حدیٹ 
الغامدية التى اعترفت بالزناء وهى حاملء فأبى الرسول الكريم الشفیتق الرحيم لا أن 
يحدّها حتی وضصعته» وأرضعته» وفطمته . : وكذلك حدیث المرأة من جهينة التي ات 
البي أن يحڏها وهي حامل بعد أن اعترفت بالزنا. 

وللجنین في الإسلام» أهلية وجوب ناقصة: له حقوفق كثيرة ولیس عليه أي 
واجب من الواجبات» ولو مات مورلّه جز نصيبه من التركة حتى يخرج من ظلمة 
الرحم» کما پلېث له حق الإنفاقء» وحقی اللسب من أبيه» وتمتنم آمه من الزواج (بعد 
موت أو طلاق) حتى تيده حفاظاً على هذا النسب. 

(ب) نفخ الروح : 

يعتبر وقت نفخ الروح علامة فارقة وهامة. . وتتضاعف العقوبة على قشل هذا 
مواضصح أخر ی" ولکن يهمنا ها هنا أن نذكر حديثين صحيحين لدلالتهما على هذا 
التوقيت وهما: 
رصي الله عنه قال : حدقا رسول الله ية وهو الصادق المصدوق»› قال : 

«إن أحدكم يجمع خلقه أربعين يوماًء ثم يكون في ذلك علقة مشل ذلك» ثم 
يكون في ذلك مضغة مثل ذلك ثم يرسل الملك فينفخ فيه الروح» [اللفظ لمسلم]. 
عنه أن النبي بي قال: 

«إذا مر بالنطفة ثنتان وأربعون ليلة بعث الله ملكا فصوّرهاء وحلق سمعها 
وبصرها وجلدها ولحمها وعظامهاء ثم قال: يارب أذكر أم أشى؟ فيقضي ربك 
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ما يشاء» ويكتب الملك» ثم بخرج الملك بالصحبفة من يده فلا يزيد على ما أمر به 
ولا ينقص» . 

ولا شك أن الجنين يمر بمراحل متعددة أثناء نموه» وتعتبر مرحلة الأربعين مرحلة 
ذات أهمية بالغة» والتي تمثل تكون الأعضاء المختلفة (كنوعمءعه«هع»0)» بينما تمشل 
مرحلة ٠١١‏ يوماً (منذ التلقيح) مرحلة أشد أهمية» حيث أظهرت الأبحاث الحديثة أن 
المناطق المخية العليا تبدأً في السيطرة على المناطق التي تحتهاء وتبداً التشابكات 
العصبية» ويمكن تسجيل رسم الدماغ (تخطيط المخ) من الجنين في هذه الفترة» وقد 
ثبت البروفسور كورين من الولايات المتحدة أن خلايا قشرة الدماغ (a1إطءإCe‏ 
×اءد)» وهي المراكز العليا في الدماغ» لا تبدأ بالاتصال بالمناطق التي تحتها إلا 
في بداية الأسبوع العشرين من الحمل“. 

وبما أن حساب الحمل عند أخصائي التوليد» يحسب من آخر حيضة حاضتها 
المرأةء لا من بداية التلقيح » فإن ٠١١‏ يوماً من بداية التلقيح» تساوي ٠١١‏ يوماً من 
آحر حيضة حاضتها المرأةء وذلك يساوي ٠۹‏ أسبوعاً ويوماً واحدأء أي بداية الأسبوع 
العشرين . 

ولذا فإن ما جاء في الحديثين الشريفين يدل على إعجاز طبي عظيم» ففي 
حديث حذيفة أخبرنا المصطفى أن الذكورة والأنوثة يحددها الملك في نهاية فترة 
الأربعين الأولى وقد أوضح علم الأجنة الحديث أن الغدة التلاسلية تكون غير متمايزة 
قبل الأربعين» وبالتالي لا يمكن معرفة جنس الجنين إذا سقط في هذه الفترة بتشريح 
الخدة التناسلية » ولا يمكن معرفة جنسه إلا فحص الكروموسومات فإن كانت (× ×) 
کان الجلين أنئى » وإن كانت (۷ ×) كان الجنين ذكراً. 

ولهذا فإن للجنين مستويين هامين: الأول عند بلوغه الأربعين» وفيها يتم تكون 
الأعضاء الأساسية» وجذع الدماغ» والثاني عند بلوغه ۱۲۰ یوماً» وفیها یتم تکؤن 
الدماغ. وارتباط قشرة المخ بما تحتهاء وتبدأ بالتالي عملها» وهو المستوى الإنساني 
الرفيع» حيث يظهر الإحساس» والشعور» وما يتبعه بعد ذلك من إدراك وفهم 
وذكاء. . . إلخ . 
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لذا فإن الفقهاء مجمعون على حرمة قتل الجنين بعد مرور ٠٠١‏ يوماً (منذ التلقيح)› 
وجميع المذاهب الإسلامية على ذلك» بما فيم الاثني عشرية (الجعفرية › ا 
والزيديةء والأباضية» ولا يسمح بالإجهاض إلا إذا كان الحمل يشكل خطراً جسيماً 
على حياة الحامل» فتقدم آنذاك حياتها على حياته» وهذا ما أخحذ به كثير من الفقهاء 
المحدثين من أمثال الشيخ شلتوت والشيخ القرضاوي والمجامع الففهية . 


> آراء الفقهاء في الإجهاض قبل نفخ الروح (أي قبل ٠٠١‏ يوم) : 

ينقسم الفقهاء إلى فثات ثلاث في هذه النقملة: 

(أ) الفئة الأولى : 

ویمثلها القول الراجح لدى المالكية› والامام الخزالي في الشافعية» وابن رجب 
الحنبلو من الحنابلة» وهم يحرمون الإجهاض منذ اللحظة التي تفر فا النطفة في 
الرحم» ولا يسمحون بالإجهاض إل إذا تعرضت حياة الحامل للخطرء وأصبح 
الإجهاض ضرورياً لإنقاذ حياتها. 

(ب) الفئة الثانية : 

ويمثلها جمهور فقهاء الشافعية والأحناف والحنابلة والاڻني عشرية (الجعفرية» 
الإمامية)» وهم پبیحون الإجهاض إذا تم قبل نهايسة الأربعين الأولى من الحمل 
(تحسب منذ لحظة التلقيح لا من آخر حيضة حاضتها المرأة) عند وجود أدنى سبب 
مثل مرض الأ اأ وأن هناك طفل رضيعاً للمرأق ولا مرضع له غير أمه الحامل» 
وبذلكف تحرص الرضيع للخطر» ويجیز بعضهم الإجهاض في هذه الفترةء إذا كان 
الحمل ناتجاً عن الاغتصاب. 

(ج) الفثة الثالثة : 

ويمثلها الزيدية وېعضصس الأحناف وبعض الحنابلة وبعضس الشافعية وپيحول 
الإسقاط قبل نه نفخ الروح (أي ر فد ورد شت ذلك ويشترطون موافقة 
الزوج على ذلك ١‏ (“. 

وجاء في کتاب الإنصاف للمرادي وهو من علماء الحنابلة("): (وقال فی 
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الفروع : وظاهر كلام ابن عقيل في الفنون أنه يجوز إسقاطه قبل نفخ الروح). 

وقال ابن عابدين (وهو من علماء الأحناف) في الحاشية على كتاب الدر 
المحتار"": (قال في النهر (اسم كتاب): هل يباح الإسقاط بعد الحمل؟ نعم يبا 
ما لم يتلق منه شيء إلا بعد مائة وعشرين يوم . 

قال ابن عابدين معلقاً على ذلك: (وهذا يقتضي أ نهم أرادوا بالتخليق نفخ 
الروح > وإلا فهو غلط لأن التخليق (كأو«ععه١هعإ0)‏ يتحقق ٤‏ ا 

وهكذا يتضح أن جميع الفرق والمذاهب الإسلامية تمنع الإجهاض منعاً بات ولو 
کان الجنين مشوها تشويها شديدا بعد نفخ الروح (أي بعد ۱۲١‏ يوم من التلقيح) ولا 
تسمح به إل إذا كان استمرار الحمل سيؤدي إلى قتل الأم الحامل. 

ثم بختلف الفقهاء بعد ذلك» فمنهم من لا يسمح بالإجهاض مطلقاً إلا إذا كان 
الحمل سيؤدي إلى وفاة الحامل» ومنهم من يسمح به في حدود الأربعين عند وجود 
مرض أو عدم وجود مرضع› ومنهم من يسمح بالإجهاض مادام قبل ٠۰‏ پوماً عند 
وجود سېب قوي لذلك» انلم لالخف عل الا 

وقد أصدر المجمع الفقهي التابع لرابطة العالم الإسلامي قراراً هاماً في دورته 
الشانية عشرة ٠١(‏ رجب ۰١٤۱ھ‏ الموافق ٠١‏ فبراير ١۱۹۹)ء‏ حيث أباح إجهاض 
الجنين المشوه تشوهاً شديداًء بشرط أن يكون ذلك بقرار لجنة من الأطباء المختصين»› 
وبشرط أن يتم الإجهاض قبل مرور ٠١١‏ يوم تحسب منذ لحظة التلقيح(". 


س وسائل منع ا لحمل : 

(أ) نظرة تاريخية: 

وصف القدماء من الأطباء وصفات غريبة» ومضحكة لمنعم الحمل» ففي الصين 
كان على المرأة التي تريد منع الحمل» أن تبلع ۲٤‏ ضفدعاً حياً في بداية فصل" 
الربيم» وفي مصر القديمة استخدموا روث التماسيح لمع الحمل.. وفي الهند 
استخدموا روث الفيل » وقد وصف ابن سينا وصفات كثيرة لمنع الحمل» منها أن تثب 
المرأة إلى الخلف بعد الجماع» وهي فاجحة فخذيها سبع وثبات» فيئزلق المني» ولا 
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يحدث الحبل» ومنها «أن تحتمل (أي تستخدمها على هيئة تحاميل) بدهن البلسان 
والا سقیداج» وأن تتحما قبل وبعسد الجماع بشحم الرمان والشبٰ› واحتمال (آن 
تستخدم تحامیل ءrieەsitممSup)‏ فقاح الكرنب وبزره عند الطهر»ء وقبل الجماع قوي 
فى ذلك حصوصاً إذا جعل فى القطران)'. 
القطران» وقال عله: 

(متى تمسح به الذكر كان أبلغ الأدوية في منع الحَبّل. . . وعصارة البصل متى 
طلِيّ به الذكر منع الحبل)“". 

(إن تحمّلت المرأة بعد الباه (الجماع) شيئاً من القطرانء أومُحَ به الذكر عند 
الجماع منع الحبل» ويفعل ذلك عصارة السذاب والفلفل إذا احتمسل بعد 
الجماع) . 

واستخدمت في الماضي طرق عديدة لمنع الحمل لا حاجة للاطالة بذكرها 
ونحيل القارىء علي كتاب : «سياسة ووسائل تحديد النسل فى الماضى والحاضر"' 
فيه استعراض تاريخي واف لکثير من هذه الوسائل . 

وسندرس فیما يلي وسائل ملع الحمل المختلفة: 

(ب) الوسائل الفسيولوجية الطبيعية : 

هذه مجموعة من وسائل منع الحمل التي استخدمت منذ أقدم الأزمنة ولا تزال 
تستخدم وسیستمر استخدامها إلى أن یرٹ الله الأرض ومن عليها. 

وا اا ا ف و ت اا ا ی ا کا 
يحدث في العزل» حيث يصاب قلة ممن يعزلون بالقلق والتوتر وربما العثةء كما قد 
تصاب المرأة بالبرود الجنسي . 

وأهم عيب لهذه الطرق الفسيولوجية أن نسبة الفشل وحدوث الحمل فيها عالية 
قد تصل إلى ٠٠ ۲١‏ بالمثة في السنة. 


YA 


وأهم هذه الوسائل القديمة _ الجديدة (أي التي لا تبلى مع الزمن) هي : 

# الرضاعة. 

*# العزل. 

# الامتناع عن غشيان الزوجة لفترة من الزمن. 

* الجماع بدون إيلاح (المفاخذة) . 

ويضاف إليها الجماع في الفترة الآمنة» وهي طريقة جديدة» ولكنها أيضاً 
فسيولوجية » طبيعية . 


واو لد ت رضن أو دهن ول كام ي نأا أن اة ٠4‏ . 
وقال تعالی : 
وفصلمن عامنٍِ 4« . 


وقد شجع الإسلام على الرضاعة أيما تشجيم» بل أمر الوالدات أمراً واجباً بأن 
يرضعن أولادهن . ولا يجوز للمرأة أن تترك إرضاع وليدها تأففاً من أو ترفعاًء 
وذكر الإمام ابن حزم في المحلى0"» وجوب إرضاع الأم لولدهاء أحبت أم كرهت» 
EG E‏ ا 
ce‏ ذلك إل أن تشاء هي ذلك» فإذا رادت | إرضاع طفلهاء 
لم يستطع أن يمنعها أحد عن ذلك . 

وقد كانت الرضاعة من الوسائل الهامة لمنع الحمل على مدى القرون والأزمنة. 
وخاصة إذا كان غذاء الرضيع معتمدأ عليها اعتماداً كاملا. 

وكانت الأمهات يرضعن أولادهن لفترة طويلة تمتد إلى عامين» وكان ذلك يؤدي 
إلى منع الحمل. وذلك لأن مص الثدي يؤدي إلى تيه الغدة النخامية الخلفية لتفرز 
هرمون البرولاكتين الذي يدر اللبن من اللدي» وفي نفس الوقت يثبط الغدة اللخامية 
الأمامية التي تفرز الهرمونات المنمية للغدة التلاسلية (sمنطمpهء؛ )6onad0‏ مثل (F.8.8(‏ 
الهرمون المنمي للحويصلات و (# .1) والهرمون المصفر (أي الذي يسبب تكون 
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الجسم الأصفر ( pes luteum‏ )» وذلك بعد خروج البيضة من حويصلة جراف» 
فتقل بذئلك هرمونات الغدة التناسلية (المبيض)» ولا تفرز البييضة. وبالتالي لا پحدٹ 
حمل. 

ويقول الدکتور جلبود: 

(يبدو أن الرضاعة تقوم بمنع الحمل عند ملايين النساء في العالم» ويمكن 
القول بأن المحصلة النهائية لمنع الحمل الناتجة عن الرضاعة» أكثر بكثير من جميم 
وسائل منع الحمل مجتمعة!!. وفي أي مجتمع» لوقامت النساء بإرضاع أطفالهن 
إرضصاعاً اا فان الخصوبة في ذلك المجتمع تقل . وربما أدت إلى نتائج في هذا 
الصدد تفوق استعمال وسائل منع الحمل. . 

(وكلما قلت الرضاعة وأصبحت فترتها أقصر» زادت الخصوبة وزاد بالتالي عدد 
الأطفال في الأسرةء وكانت الفترات بينهم قصيرة)('“). 

ويقول تقرير لمجموعة من الباحثين العالميين نشرته مجلة اللانست الطبية 
البريطانية المشهورة (۱۹۸۸): (إن الرضاعة إذا كانت منتظمة وتامة» بحيث تبقى 
المرضع دون أن تأتيها العادة الشهريةء تعتبر وسيلة فعالة جداً في منع الحمل» وتبلغ 
نسبة نجاحها 4۸ بالمئة خلال الأشهر الستة الأولى من الرضاعة)(“. 

وتدل بعض الأبحاث على أن بالمئة من النساء» غير المرضعات» واللائي 
لا بستعملن وسيلة لمنع الحمل يتوقع أن يحملن خلال تسعة أشهر بعد الرلادةء بينما 
ٿدل الإحصائيات على آن ٥‏ إلى ٠١‏ بالمئة فقط من المرضعات يحملن ٤0 ١‏ . 


e YS N ا بعد‎ 
, ٤ الولادة‎ 


3 العزل : وهو أحد اث شهر الوسائل الفسيولوجية في منع الحمل» والعزل هو ان 
ياڻي الرجل أهله فإذا آراد الإنرال نزع» وأنزل خارج الفرج» وپعرفه أهل الطب باسم 
)0NAN1¥(‏ نسبة إلى أونان بن يهوذا بن يعقوب عليه السلام» الذي جاء ذكره في 
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التوراة وأنه نزع وأنزل على الأرض عندما تزوج أرملة أخيه تامار» لكي لا يعطي نس 
لأخيه (في عقائد اليهود أن الشخص إذا مات تزوج امرأته أقرب الناس إليه وإذا لم يكن 
للميت نسل فإن ما تلده هذه المرأة لا يدعى لأبيه بل للميت وينسب إليه! !)0). 
وتدعى هذه الطريقة «الجماع المتقطم ( أا (Coitus interruptus)‏ , 

وقد كان العرب يعزلون قبل الإسلام في الجاهلية» وبعد ظهور الإسلام» 
ووردت أحادیٹث كثيرة في العزل سنؤجل ذكرها إلى آحر هذا المبحث لأن فيها الأدلة 
الشرعية على جواز استخدام وسائل منع الحمل بشروطها. 

ويقول كتاب «أسس آمراض النساء» لجيفكوت : «إن طريقة العزل لا تزال من 
أوسع الطرق المستخدمة لمنع الحمل انتشاراًء إن لم تكن أوسعها إلى الوم . وليس 
لهذه الطريقة أي ضرر ما عدا وجود حمل غير مرغوب فيه في بعض الأحيان»» (نسبة 
فشل ٠١‏ إلى ٠١‏ بالمئة)(). 

ويعاني بعض من يمارسون العزل من التوتر A E E‏ 
الزوجين» وربما أدى ذلك في بعض الحالات إلى البرود الجسي عند الزوجة والعنة 
عند الزوج . 

ويذكر الدكتور جلبود أن عدد الذين يستخدمون العزل في المملكة المتحدة (عام 
۲ )کان في حدود ٠١‏ بالمئة» بالمقارنة مع ۲١‏ بالمئة يستعملون الحبوب و٠۲‏ 
بالمئة يستعملون الرفال (ص٠ل«ه٣)»‏ و ٤,١‏ بالمئة يستعملن اللولب و ٤,١‏ بالمئة 
يستعملن القبعة» و۲ بالمثة يستعملن الفترة الآمنة (في الدورة الشهرية) و۷ بالمئة كن 
قد تم تعقیمهنٌ و١٠‏ بالمئة يعانين من عدم الخصوبة والعقم» و ه بالمة كن حوامل 
أو في طريقهنْ لذلك(““. 

ويذكر الدكتور جلبود والدكتور سميث في بحثهما عن وسائل منع الحمل في 
مجلة ميديسن دايجست“: «إن نسبة حدوث حمل في طريقة العزل هي ۸ ١۷‏ 
من كل مائة امرأة/ سنة» بينما نسبة حدوث الحمل بالسبة لاستخدام الرفال 
(0mل«ه))‏ أو الحاجز (Diaphragm)‏ تبلغ ۲ ه٠‏ بالمئة» ونسبة حدوث الحمل 
باستخدام قاتلات الحيوانات المنوية (المراهم والحبوب والرغاوي) هي ۲٠ ٤‏ 
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بالمئة» ونسبة حدوث الحمل باستخدام الفترة المأمونة في الجماع هي ٣ ۱٠١‏ 
بالمغة . 

ونسبة حدوثها في اللولب ٤ ٠,۳‏ بالمئة» وفي أقراص منع الحمل من نوع 
البروجسترون فقط ۳, ٠‏ _ ه٠‏ بالمئة ونسبة حدوثها في الأقراص المزدوجة (استروجين 
وبرجسترون) ١ ٠,۲‏ بالمئة» ونسبة حدوثها بعد التعقيم للرجل أو المرأة نصف 
بالمثة. 

وهكذا يتبين أن وسيلة العزل لا تزال تستخدم على نطاق واسع» وأن نسبة 
الفشل فيها تماثل استخدام قاتلات الحيوانات المنوية والرفال والحاجز إلى حد كبير. 

# المفاخذة (الاتصال بدون إيلاج) (١إهء؟ء؛«ذ‏ وەاإه)) : ليس في المفاحذة 

يلاح» بل يكون الأمر بين الفخذين› وإذا تم إنزال فقد تصل بعض الحيوانات المنوية 
کک المهبل ومنه إلى الرحم ويحدث حمل!! وذلك أمر ممكن ویقع» وإِن کان 
نادر الحدوث جدا. 

3% الاي ابره الآمنة : إن المرأة تفرز بييضة واحدة ف فى الشهر (غالباً). 
وهذه البييضة تفرز في وقت معلوم من الدورة الشهرية» فإذا كانت العادة منثظمة» فإن 
الببيضة تفرز في اليوم الرابع عشر من بدء الطمث في الدورة التالية» ويمكن معرفة 
ذلك اليوم بدقة أكثرء وإذا كانت المرأة تقيس درجة الحرارة يومياً في الصباح قبيل أن 
تقوم من فراشها. . وكان طبيب أمراض النساء النمساوي الدكتور كناوس (كusة«ى)‏ 
(۱۹۲۹) هو أول من ذكر أن البييضة تخرج في اليوم E‏ الدم 
(الطمث) . ولكن الأطباء وجدوا أن ذلك قد يختلف يوماً أو يومين» ففي اليوم الذي 
تفرز فيه البييضة تنخفض درجة الحرارة بمقدار نصف درجة مئوية» ثم ترتفع في اليوم 
التالي بمقدار درجة تقريباًء وتبقى عند هذا المستوى المرتفع حتى بدء الدورة. 

وإذا قامت المرأة بتسجيل درجة الحرارة لثلاثة أشهر فإنها تستطيع أن تعرف على 
وجه الدقة تقريبا موعد نزول البييضة» إذا كانت دورتها منتظمة . 

وبما أن البييضة لا تعيش أكثر من ۲٤ ١٠١‏ ساعة.. والحيوانات المنوية 
لا تعيش أكثر من ثلاثة أيام داخل الرحم» فإن الامتناع لمدة أسبوع عن الجماع في 
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هذه الفترة الحرجة يعني تجنب الحمل . 

ولكن هذه الطريقة أيضاً غير مضمونة» وخاصة إذا كانت العادة مضطربة» ونسبة 
الفشل (أي حدوث حمل) تصل إلى ٠١ ٠١‏ بالمئة إذا اقتصر الامتناع على فترة 
الإبياض فقط. أما إذا امتدت فترة الامتناع من بداية الطهر إلى أن تتجاوز المرأة يوم 
الإبياض فإن نسبة الفشل تقل إلى ١ ١‏ بالمئة فقط . 

ولهذا فان آمن فترة هي سبعة أيام قبل نزول الحيض . 

3% الامتناع عن غشيان الزوجة فترة معينة : ومن أمثلة ذلك ترك وطئها فترة 
الرضاعة. وقد دعا الرسول لعدم غشيان المرأة في فترة الرضاع ولم يحرمه والدافع 
لذلك هو الخوف على الرضيع» إذ أن لبن المرضع يقل جداً بسبب الحمل» كما تقل 
المواد الغذائية الهامة في لبن المرضع» حيث تقدم المواد الهامة للجنين أول. . 

ويؤدي ذلك في بعض الأحيان إلى ضعف الرضيع» فقد جاء في الحديث: 

«لا تقتلوا أولادكم شرا فان الغيل (وطء المرضع) يدرك الفارس فیدعثشره من 
فوق فرسه») [أخرجه أحمد في مسنده] . 

وقد سبق الإشارة إلى ذلك عند الحديث عن الرضاعة. 

وقد يمتنع الزوج عن غشيان زوجته لفترة زمنية معينة . وهو أمر يمارسه كثير من 
الأزواج» في الوقت الراهن. حيث تستعمل المرأة حبوب منع الحمل فترة يأتيها فيها 
زوجهاء ثم تنوقف عن الحبوب لترتاح من آثارها لمدة شهرين أو ثلاثة» وفي هذه الفترة 
يجتنبها زوجها. 

ويعتبر عدم إتيان الزوجة أثناء فترة الإبياض من هذا القبيل وقد سبق الحديث عن 
ذلك . 

ويبيح النصارى الكاثوليك والأرثوذكس والأقباط الوسائل الفسيولوجية لمنم 
الحمل ويمنعون الوسائل الأحرى منعاً باتاً. بينما يسمح البروتستانت وغيرهم بكل 


الوسائل المستخدمة لمنع الحمل كما أنهم سمحون أيضاً بالإجهاض الذي يحرمه 
الكاثوليك والكنائس الشرقية. 
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- الوسائل الميكانيكية والكيميائية الموضعية : 
وهذه الطرق تعتمد على إيجاد حاجز» يمنع وصول المني إلى عنق الرحم وأهم 
هذه الوسائل ما يلي : 
(أ) الرفال (الحاجز الذكري» الخمدء الغلاف الواقي ٠‏ القراب. الكبوت. . .) 
(Condom)‏ , 
(ب) الحاجز المهبلي ( ع٣۲‏ مه1٥).‏ 
(ج) قلنسوة عنق الرحم (القبعة الرحمية) ٣ap(‏ [مزvم))‏ . 
(د ) تعمل بعض المراهم والكريمات والمواد التي ترغي وتزبد (الرغاوي) 
(١۳ه٠۴).‏ بالإإضافة إلى الطريقة الكيميائية » بطريقة ميكانيكية بحنة حيث 
تملع وصول الحيوانات المنوية إلى عثق الرحم. 
(ه) الإسفنجة المهبلية. 
وهذه الطرق يمكن أن تحقق نسبة نجاح عالية إذا استخدمت بطريقة صحيحة 
ولكنها يمكن أن تسبب نسبة فشل عالية إذا لم بحسن استخدامها. 


( أ( الرفال (القراب» الكبوت» الغلاف الواقي): 

ویېدو آن الرفال (الكوندوم) هو أقدم هذه الطرق. إذ تذكر بعض المصادر أن 
الرومان استخدموا مثانة بعض الحيوانات كغلاف وا ضد الأمراض الجسية» وكان 
هذا الغلاف من مثانة الحيرانات يوضع على القضيب المنتصب قبل الإيلاج“). 

وتعتبر الوسائل الميكانيكية ذات فاعلية» وخحاصة إذا أضيف إليها قاتلات 
الحيوانات المنوية (esلاءنصءمم؟)‏ . كما أن للرفال (الغمدء الكبوت› الكوندوم) فائدة 
أخحری هي أنه يقلل من الإصابة بالأمراض الجنسية (التناسلية) . 

ومع انتشار الآمراض الجنسية بصورة رهيبة في العالم عامة» وفي الغرب بصورة 
خحاصة . وظهور مرض الإيدز المرعب» قامت الدول الغربية بتكثيف الحملات الدعائية 
لاستخدام الرفال (الكوندوم). 
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وقد بلغت الوقاحة بالحكومات الغربية أن تعلن عن أهمية استخدام الرفال 
(الكوندوم) في التليفزيون والإذاعة والصحافة» بل وفي الشوارع حيث تظهر اللوحات 
المضيئة : استعمل الكوندوم . لا تنس الكوندوم . الكوندوم يقيك من الإيدز!! الكوندوم 
قبل النوم!!. . . إلخ» وقد قررت بعض الولايات في الولايات المتحدة توفير الكوندوم 
في الفنادق والبارات والسجون لمحاربة الإيدز! ! 

وأصبحت كثير من النساء يحملن في حقائبهن الكوندوم!! فإذا ما التقت رجلا 
أعجبهاء وأرادت الوقاع معه ناولته الکوندوم!!. 

ورغم أن الكوندوم يحد من انتشار الأمراض الجنسية إلا أنه بكل تأكيد 
لا يمنعها. بل إن وهم الكوندوم يؤدي بهم إلى مزيد من السعار الجنسي المحموم. . 
وذلك يؤدي بالتالي إلى مزيد من الأمراض الجنسية وعلى رأسها الإيدز. 

ويباع (الكوندوم) في الصيدليات والسوبرماركيت ودكاكين الحلاقين وبالبريد» 
وتسهم الحكومات الغربية في توفيره بأرخص الأثمان. لأنها تعتقد أن دفع ثمن 
الكوندوم من قبلهاء يخفف من حدوث أمراض وبيلة» تدفع في علاجها آلاف الملابين 
من الدولارات. 

لهذا تجد الكوندوم باع في مجموعات من ثلائة وبشمن بخس» دراهم معدودة» 
وفي الغالب لا بعاد استعمال الكوندوم بل يرمى من أول استعمال في أقرب مزبلة. 

وتقوم شركات تصنيع الرفال (الكوندوم) في الغرب بمحاولة تسويقه في بلدان 
العالم الثالث. ففي بنجلاديش يتم بيع حمسة ملايين (كوندوم) وبا وفي کينيا 
يفضلون الكوندوم ذا اللون الأحمر. وفي ماليزيا يطلقون عليه اسم صارون (والصارون 
هو الإزار الذي يلبس هناك وله ألوان زاهية ويستخدم في أندونيسيا» وشرق آسيا» 
والهند» واليمن الجنوبي والشمالي). وفي أوروبا بطلقون على الكوندوم اسم 
«عبد الله »! !0 , 

(ب) الحاجز المهبلي (القبعة الهولندية) 

: Vaginal Diaphragm (Dutch Cap) 
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الزنبرك (ع«ذام؟5) » ومغطاة بحلقة مطاطية قوية. ذات أقطار مختلفة ( ۱٠۵ = ٤٥‏ مم)» 
تستعملها المرأة موضعياً في المهبل قبل الجماع بحيث تغطي سقف المهبل بما فيه 
عنق الرحم . وتسميه العامة في مصر «العجلة» . 

وأول من استخدم الحاجز المهبلي طبيب ألماني يدعى هاسي (۴0)» ولكنه 
اشتهر باسمه المستعار مینسینجا )٥٥٤1«2(‏ الذي نشر به مقالا في مجلة طبية ألمانية» 
يصف فيه هذا الحاجز لغرض علاج الرحم المقلوب وذلك عام «IAAY‏ الأطباء 
يخشون من الكتابة عن أي وسيلة من وسائل منع الحمل» ل اترا بنشر العهر 
والرذيلة والفساد في المجتمع . 

وانتشر استخدام الحاجز المهبلي بہطء ذد فی آوروہا» والولايات المتحدة. وبلغ 
أقصی مداه عام 140۹ وحتی في ذلك الوقت تين ان ۲ بالمئة من الساء في بریطانیا 
کن پستخلمله(؟)» ومع ظهور حبوب منم الحمل قل الإقبال على الحاجز المهبلي . 
ولم يلق الحاجز أي اهتمام في بلاد العالم الثالث. وفي أفريقيا والشرق الأوسط كان 
عدد النسائي اللائي يستخدمن الحاجز ضئياا جداً بحيث لا يمكن قياسه0٤)<'.‏ 
ویرجم ذلك إلى صعوبة استعماله» ولا بد لتعلمه من خحدش للحياء. 

ولا ينبغي أن يستعمل الحاجز بعد الولادة مباشرة أو السقط أو أي عملية جراحية 
في الرحم» كما لا ينبي أن پستخدم عند وجود سقوط في الرحم. 

وأما میزاته فتتمثل في عدم وچود أضرار له وأن لسبة النجاح تکون عالية في ملم 
الحمل إذا كان الاستعمال بالطريقة الصحيحة. 

(ج) القبعة الرحمية (قلسوة علق الرحم): 

هي عبارة عن قبعة تصنع من المطاط اللدن لتغطية عنق الرحم الذي يبرز في 
سقف المهبل . وبالتالي يغطي فتحة عنق الرحم» ويمنع ولوج الحيوانات المنوية إلى 
الرحم. 

وقد ظهرت القبعة في أواخر القرن التاسع عشر وبداية العشرين. ولم تلاق 
القبعة إل إقال ا في آوروبا والولایات المتحدة ٹم انخفض الطلب علیها بعد 
ظهور حبوب منع الحمل. 
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(د) إسفنحة المهبل (Vaginal Sponge)‏ : 

كانت بعض النساء يقمن بوضع إسفنجة في المهبل مبللة بمحلول الخل قبل 
الجماع وكانت هذه الطريقة السهلة تقوم بوظيفة الحواجز والقبعات. . وتلبهت 
الشركات في الولايات المتحدة وأوروباء فقامت بصنع إسفنجة من مادة البولي يوريثان 
)yurethaneاP)‏ » وھا مادة قاتلة للحيوانات المنوية. وتضعها المرأة قبل الجماع 
بساعات ثم تتركها إذا شاءت لعدة أيام» ثم تخرجها لتستعمل أخرى عند الحاجة لها. 

وقد أثبتت هذه الطريقة السهلة وغير المكلفة نسبة نجاح عالية تتراوح ما بين ۸١‏ 
و ٩١‏ بالمثة. وهذه الطريقة مرشحة للانتشار وخاصة في العالم الثالث ليسر استخدامها 
ورخحص ثمنها. 

(ه) قاتلات الحيوانات المنوية: 

تستخدم على هيئة كريم أو مرهم أو لبوس (تحميلة مهبلية) . . . إلخ. وعادة 
ما تستخدم هذه المواد مع الموانع الميكانيكية› وبذلك تحقق نسبة نجاح جيدة. 

ويمكن استخدام محلول الخل المخفف والليمون وتوضع في المهبل» كما 
یمکن استخدام زيت الزيتون وزبدة الكاكاو موضعيا. 

وأكثر المواد اسا هي مادة (9-اه١ر×ه )[٥«‏ في الوقت الحاضر وتستخدم 
على هيئة كريم أو جيلي (مادة هلامية) أو غشاء رقيق أو تحاميل أو أقراص مهبلية. 

Intrauterine Device) (Jad gin (و) اللولب (الأجهسرة الرحمية‎ 

: ((Loops) 
اشتهرت هذه الأجهزة الرحمية التي تستخدم لمنع الحمل باسم اللولب لأن‎ 
واحداً منها كان على شكل لولب» ولقي رواجاً كبيراً في الستينات من القرن العشرين»‎ 
فسميت كلها باسمه. وقد استخدم الأطباء لأول مرة تحميلة ذات ساق (صءا؟‎ 
رامووه۴) » وذلك لمعالجة الرحم المقلوب عام ۸, ونشرت مجلة اللالست الطبيسة‎ 
البريطانية ذلك الاستعمال *). وسرعان ما لاحظ الأطباء أن هذه التحميلة ذات الساق‎ 
بان‎ )Routh) تمنع الحمل أيضأ فاستخدموها لهذا الغرض» مما حدا بالدکتور روث‎ 
يشكو زملاءه في اجتماع الجمعية الطبية البريطانية عام ۱۸۷۸ء قائلا: «إنهم يقومون‎ 
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بتعليم وسائل تخفي نثيجة الرذيلة والفسوق)('“ . 

ومع ازدياد الحاجة إلى وسائل منع الحمل» انتشر استخدام أشكال محتلفة من 
هذه الأجهزة» ولكن كانت تحف استخدامها مشاكل متعددة وعويصة» مما حدا بكتب 
أمراض النساء والولادة المرجعية أن لا تذكر عنها أي شيء»ء وذلك من عام ۱۹۳۸ حتى 
عام ٠‏ واعتبارها أجهزة كثيرة الأضرار ولا تستحق أن تستخدم على الإطلاق. 

وبحلول عام ۹۲ ظهرت أجهزة جديدة أشهرها اللولب الذي صممه ليہس 
(s#مم1)‏ الذي لقي وا کر لسهولة استخدامه. . ومع هذا فإن مئات الأجهزة قد 
ا ر اا ا 

والأجهزة المستخدمة حالياً تنقسم إلى ثلاثة أنواع : 

| - الأجهزة البلاستيكية : ويمثلها لولب ليبيس (8ءممنا) . 

۲ الأجهزة النحاسية: ويمثلها جهاز جرافيجارد (لةع۷ةا6) . 

۳ الأجهزة المضاف إليها هرمون البروجسترون. وقد أوقفت بعض الدول 
استخدامها بسبب حدوث نسبة عالية من الحمل خارج الرحم لدى استخدامها. 

وتعمل هذه الأجهزة على منع علوق الكرة الجرثومية في جدار الرحم» وذلك 
لأنها تحدث تغييرات في بطانة الرحم» تجعلها غير صالحة لانغراس الكرة الجرومية 
(اں٤ها8)»‏ كما أنها لا تساعدها على النمو إذا انغرست فيطردها الرحم» كذلك ثقرم 
هذه الأجهزة بإعاقة وصول الحيوانات المنوية إلى قناة الرحم» وتقلل من قدرتها على 
التلقيح . كما أن تقلصات الرحم تزداد نتيجة استخدام هذه الأجهزة. ولا ينصح أن 
تستعخدم الجهاز الرحمي إل امرأة لديها عدد كاف من الأطفال. 


* موانع الاستعمال للجهاز الرحمي : 
١‏ - بعد الولادة أو الإجهاض مباشرة (لا بد من مرور فترة ٦‏ س ۸ أسابيم). 


۲ - وجود التهاب (إنتان) في الجهاز التناسلي للمرأة أو الحوض. 
۲ - وجود عيوب خلقية في الرحم أو ورم ليفي أو ورم خحبيث. 
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؛ ‏ امرأة سبق أن أجريت لها عملية قيصرية أوعملية شق في الرحم لأي 
سہب آخر. 
0 وجود حمل أو احتمال وجود حمل . 
> - وجود نزف من الرحم أو أن الطمث (العادة) غزير. 
۷ وجود حساسية للنحاس أو مرض ویلسون . وي هله اليحالة يتم اجتذاب 
الأجهزة النحاسية. ويمكن استخدام الأجهزة الأخرى. 
۸ وجود مرص في القلب وحاصة إصاية في أحل صمامات القلب. 
ومضاعفات استعمال الجهاز الرحمي كثيرة جداأًء أهمها: النزف وزيادة العادة 
الشهرية وانثقاب الرحم وآلام الظهرء وأسفل البطن» وطرد الجهازء وحدوٹ حمل »› 
والتهاب الرحم» والتهاب الحوض. ومن النادر حدوث وفیات بسبب إنتان الدم 
أو پسہب حدوث انصمام («ناهط۴) وتقدر الوفيات بعشرين امرأة من كل مليون امرأة 
تستخدم هذه الأجهزة" . وذلك عام ۷,٩‏ وقد انخفض إلى أربسع أو حمس ڏسوة 
من کل ملیون بحلول عام ۳۱۹۸۷ , : 
وتبلغ نسبة حدوثٹ الحمل ۲ ه بالمشة ا ولكن نسبة الإجهاض التلقائي 
والإجهاض المنتن تزداد بوچود الجهاز داحل الرحم. کما ان حدوٹث حمل حارج قناة 
الرحم تزداد باستعمال الجهاز الرحمي .IUD)‏ 


ونتيجة كثرة المضصاعفات فإن استخدام الجهاز الرحمي ( 0ا 1) قد انخفض 
کٹیرا فی الولايات المتحدة ودول أوروبا. وهناك عدد من الأطباء المختصين بأمراض 
النساء والولادة يعتقدون أن الأجهزة الرحمية ليست مأمونةء ولا ينبغي استعمالها كوسيلة 
من وسائل ملع الحمل. ولولا أن الحكومات في العالم الثالث» وخاصة بعض البلاد 
العربية التي تعاني من مشاكل الكثرة السكانية» تشجع على استخدامهاء لانخفض 
استعمال هذه الأجهرة انخفاضاً شديداً. 

ولا بد عند استخدام الجهاز الرحمي من إجراء عدة فحوصات للمرأة الراغبة في 
ذلك» كما لا بد من متابعة حالتها. ولكن الوضع في كثير من بلدان العالم الثالث مزر 


۸4 


تتا تقوم بعض هذه الحكومات بتدريب الممرضات على إدخحال الجهاز. وفي كثير 
من المناطق الريفية لا يوجد أي نوع من التعقيم » وتحدث مضاعفات مريعة. وبطبيعة 
الحال لا توجد أي متابعة. 

والأدهھی من ذلك کله أن تضع الممرضة» أو الطبيب الجهاز في رحم المرأة دون 
علمهاء عندما تحضر إلى العيادة الحكومية للتداوي من أي مرض من آمراض الساء. 
وهو عمل منحط ولا أخلاقي . 

ورغم ذلك کله فإن الولايات المتحدة على وجه الخصوص تشجع هله 
الحكومات على أن تستمر في اغتيال حقوق الإنسان. وتقدم لها المساعدات لكي تنشر 
وسائل تحديد النسل بكافة طرقها. 
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الوسائل الهرمونية لمنع الحمل 


# مدى الانتشار: لا شك أن أكثر وسائل منم الحمل انتشاراً اليوم هي الحبوب 
المركبة من مشتقات الأوستروجين والبروجسترون. وهناك مالا يقل عن سبعين مليون 
امرأة تستخدم هذه الحبوب يومياً. وهناك مثات الملابين من النساء اللائي استخدمن 
هذه الحبوب في مرحلة ما من حياڻهن التلاسلية. 


ورغم مضي أكثر من ربع قرن على ظهور هذه الحبوب في الأسواق. والتغييرات 
الكبيرة التي حدثت في تركيبها منذ ذلك الحين» إلا أن المجلات الطبية تصدر كل يوم 
العديد من الأبحاٹ عن میخاطر هذه الحبوب على الصحة. 

sa na a وفي بحث‎ 


أجاب ٿلٹهن أن الحہوب تسبب لهن أعراضاً جانبية مزعجة» وأن صحتهن 3 تألر 
سیا باستىخدام هله الحبوب0 * , 


وسح هذا فإن استخدام حبواب منع الحمل أ صبح ظاهرة عالمية؛ لسهولة 
استعمالها» ورخحصس ٹمنهاء aT‏ وصفة طبية في دول العالم 
الثالث. 

ورغم اللحاجة الماسة لهذه الوسيلة من وسائل منع الحمل»ء إلا ن الوضع 
الحالي في معظم دول العالم الثالف يؤدي إلى كارثة صحية» إذ آن النساء يحصلن 
على هذا العقار الفعالء والذي له أضرار كثيرة» دون مشورة طبية . 
۷ - نظرة عامة على الوسائل الهرمونية : 

إن الوسائل الهرمونية المستخدمة لمع الحمل تمشل أنواعاً عدة» وفصائل 
معختلفة» وإن کانٽ جميعها تحتوي على أحد مشتفقات الأوستروجين آو أحد مشتقات 


۳۹۱ 


البروجستوجين» أو كلاهما معاً. 

ونجمل هذه الأنواع فيما يلي : 

(أ) الحبوب المشتركة (المركبة) (۴111 "اط0 ) : 

وهي تحتوي على كلا الهرمونين الأستروجين والبروجستوجين . وهي أكثر الأنواع 
شيوعاً واستعمالاً . وتمثل أكثر من ٠١‏ بالمثة من جملة الوسائل الهرمونية المستخدمة. 
ويستخدمها أكثر من ۷١‏ مليون امرأة كل ليلة في العالم. وقد استخدمتها مئات 
الملايين من النساء لفترة ما في أثناء حياتهن الجنسية. 

(ب) الحبوب المتتالية (ادناهءسه٠8)‏ : وهي تحتوي على أقراص تحتوي على 
الأوستروجين فقط وتستعمل لمدة ٠١‏ يوماً اعتباراً من الوم الخامس للعادة (الطمث) ثم 
يلي ذلك خمس حبات مركبة من مزيج من الأوستروجين والبروجستوجين تستعمل 
بواقع حبة واحدة يومياً. . ثم تنوقف المرأة عن تناولها فتأني العادة (الدم). وتبدا 
الدورة من جديد. وتستعمل الحبوب مرة أحرى من اليوم الخامس للعادة (أوبعد 
أسبوع من التوقف عن آخحر حبة) . وقد تم سحب هله الحبوب من الأسواق في 
السبعينات من القرن العشرين لأنها تحتوي على كمية كبيرة من الأوستروجين . 

(ج) الحبوب ذات المرحلتين أو ذات الثلاث مراحل : 

وتحتوي هذه الأقراص على كلا الهرمونين والأوستروجين والبروجستوجين»› 
ولكن بكميات متفاوتة . بحيث تنغير الكمية من كل نوع من الهرمونات» حسب تغير 
أيام الدورة» وتقليداً لما يحدث لدى المرأة في طبيعة جسمها. 

وهي لذلك أغلى ثمنأء وأصعب في الاستعمال من الحبوب المشتركة (المركبة) 
والتي تحتوي على نفس الكمية من الهرمونات على مدى الواحد والعشرين يوماً. 

( د ) حبوب البروجستوجين فقط : 

وهذه الأقراص تحتوي على البروجستوجين فقط. وهي لا تستعمل عادة إلأ 
عندما تكون هناك موانع لاستخدام الأوستروجين» مثل امرأة مرضعة. وبما أن 
الأوستروجين يقلل كثيراً من إدرار اللبن من الشدي» فإن استعمال البروجستوجين هو 
الأمشل لمثل هذه المرأة. وكذلك إذا كانت المرأة لديها تاريخ مرض الدوالي» 
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أو إصابة في الأوردة» أو لديها تاريخ سابق للإصابة بالكبد» أو لديها البول السكري» 
أو أنها قد جاوزت الخامسة والثلاثين» وهي بالإضافة إلى ذلك من المدخنات. فكل 
هؤلاء النسوة لا يسمح لهن باستخدام الحبوب المشتركة (المركبة) المحتوية على 
الأوستروجين . ولهذا يمكن أن يستخدمن حبوب البروجستوجين دون وجل من 
المضاعفات الخطيرة المصحوبة بالأوستروجين فى تلك الحالات. 


: (Post coital tardets ع‎ Ja (ھ( حبوب‎ 

استخدمت أقراص الأوستروجين : أيثينايل استرlدJıl (Ethinylo estradiol)‏ 
بواقع ٣‏ ه٥‏ مجم وداي ایثایل ستلبیسترول Stilbesterol)‏ اDiethy)‏ بواقع 0 0 
مليجراماء تؤخحذ بعد الجماع الذي لم تستعمل فيه أي وسيلة من وسائل منع الحمل. 
وعادة ما تستعمل هذه الطريقة بعد الاغتصاب. 

ويؤدي ذلك إلى منع العلوقء وبالتالي إحداث نوع من الإجهاض المبكر. 
ولكن قد يحدث حمل رغم ذلك. وفي هذه الحالة هناك احتمال بحدوث تشوهات 
كبيرة في الجنين . وذلك يعني متابعة الحمل حتى يتم معرفة التشوه» ثم إحداث 
الإسقاط بعد ذلك. أو اتخاذ حطوة جريئة» وإجراء الإسقاط مباشرة إذا لم تنجح 
الأقراص في ذلك. 

وبما أن كمية الأوستروجين المستخدمة كبيرة جدأً فإن المرأة تعاني من قيء 
وغٹیان شدیدین . 

وقد استبدلت هذه الطريقة باستخدام حبوب منع الحمل المشتركة» والتي 
تحتوي على خحمسین میکروجراماً (المیکروجرام = ١/مليون‏ من الجرام) من 
الأوستروجين . ولا بد أن تستخدم خلال ۷۲ ساعة على الأكثر من حدوث الجماع غير 
المأمون. وتستخدم كالتالي : تبلع المرأة قرصين بمجرد الانتباه لهذا الموضوع»› بليه 
قرصان بعد اثني عشر ساعة . . وقد اكتشف عالم فرنسي أقراصاً تستخدم بعد الجماع 
عام ۱۹۸۸ . ولكن هذه الأقراص لم تسوق في فرنسا بسبب المعارضة الشديدة ضصد 
الإجهاض. ولم تسوق في الولايات المتحدة حتى يتم إجراء مريد من الفحرصات 
ها ي ا ها 
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(و) الحبوب التي تستعمل مرة واحدة في الشهر : 

تحتوي هذه الأقراص على مادة کوينسٿرول (من أنواع الأوستروجين) sS‏ 
إلى أحد مشتقات البروجستاجين» وقد صنعت هذه الحبوب بحيث لا تفرز الهرمون إلا 
بكمية محدودة بانتظام لمدة ٤۳‏ أسابيع . وقد سوقتها بالفعل شركة وارنر - لامبارت 
)Warner-Lambe(‏ فى الولايات المتحدة منذ ربح قرن تقريبا. ولكنها سحبت من 

ولکن الصين طورت هذه الحبوب بحيث تحتوي على ۲ مجم من الكوينسترول 
«(Quinestrol)‏ و ۱ جم من الشورجسترول (1هءاوءعإهN)‏ . وتستعمل بواقع قرص 
واحد فی اليوم الخامس للعادة» ویعاد الاستعمال في اليوم الثاني عشر للعادة الأولى . 
ٹم ت الاستعمال مرة و فقط في الشهر في اليوم الخامس للعادة» أو كل ۲۸ 
يوماً. وهي طريقة سهلة جداء وتصلح للعالم الثالث. ونسبة الحمل فيها ۲ ٣‏ 
بالمثة. وبما أن كمية الهرمونات عالية في الحبوب» فإنها تسبب غثياناً وقيفاً لدى كثير 
من النساء» كما أن لها تأثيرات جانبية أخحرى كثيرة. 
۸ - هرمونات تستعمل بواسطة الحقن : 

لست تستخدم البروجسترون على هيئة حقن› وتکفي الحقنة الراحدة لمدة 
لاثة أشهر تقريا لمنع الحمل . 

وقد ظهر إلى الأسواق نوعان هما: 

| س دیبو میدرو کسي پرgچieتaرda Depot Medroxy Progesterone acetat)‏ 
MN ۶ 4(‏ ()) المعروفة باسم بروڭیرا )۴0۷e۲4(‏ , 

. (Norethisterone enanthate (Netten)) ٽqڈنlني| نورایٹیستروڭ‎ ۲ 

وقل اشتهر النرع الأول واس ستخدم على تطاق واس مندذ عام 1A‏ . وتحتوي 
الحقنة على ٠٠١‏ مليجراماًء وتحقن فى العضل . 

ولهذه الطريقة عيوب كثيرة» وهي أنها قد تسبب النزف» وخاصة إذا استعملت 
في فترة النفاس» كما أنها قد تسبب انقطاع الحيض مطلقاً. وتسبب اضطراباً في 
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الدورة الشهرية لدی أغلبية النساء, ولسبة الفشل فیها عالية» وخحاصة بعك تعاطي 
الحقنة مباشرة. 

وتمنع بعض الدول تداول هذه الحقن نتيجة لأضرارهاء بينما تسمح بها دول 
أحرى. 
٩‏ س اهرمونات المغر وسة أe)مaا1mp‏ 

(نو ر پالاثت ادام )Nor‏ : 

ویمکن غرس كمية من الهرمون تحت الجلد حيٹ توصم هذه المادة الهرمولية 

(مشل ليقونورجيسترول 1ه0١اءمع!0١1.۷0)‏ فى محفظة خحاصة مصنوعة من مادة 


السيلاستيك» تحتوي كل محفظة منها على ۳١‏ مليجراماً من الهرمون. وبزرع الطبيب 
ست من هذه المحافظ تحت الجلد أعلى العضد. أوأعلى الساعد» بعد تخدير 
موضعي . 

وتعمل هذه المواد لمدة حمس سنوات» ثم يقوم الطبيب بإخراج المحافظ 
واستہدالها بغيرها. 

وتقوم الشركات الدوائية حالياً بصنع محافظ لا تحتاج إلى إخراج» بل يستهلكها 
الجسم تدريجياً. 
٠١‏ - الحلقات المهبلية الهرمونية : 

اخحترعت بعض الشركات حلقات هرمونية» توضع في المهبل» وتمتص من جدار 
المهبل تدريجياً حلال ثلاثة أسابيم» ثم يتم إحراج المحفظة البلاستيكية الخاصة من 
المهبل . وتعاد مرة أخرى بعد أسبوع . 

وتحتوي هذه المحافظ على كمية مقدرة من هرمون البروجستوجين» وبالذات 
مادة نورجسترول (1٥عtیeع:ه)‏ وهرمون الاسترادایول (1هزلھ†ء06) , 

وقد أوضحت دراسة أجريت على ألف امرأة حدوث حمل بنسبة ١‏ بالمثة في 
ق ا ا و 0 
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من الدهون ذات الكثافة الخفيفة . وبالتالي تزيد من أمراض الشرايين وجلطات القلب . 
على أية حال لم تلق هذه الوسيلة إقبالاً كبيراً حتى الآن. ولا تزال في طور 

التجارب . 

9ک موانح استعمال حبوب منع الحمل (الحبوب المشتركة) : 

العالم الثالث أن تفرض رقابة على الصيدليات» ومخازن الأدوية» حتى لا تصرف وتبيع 

هذه العبرب إلا ترصفة طية محلدة بالفاريخ رالاس للمراة التي سمل هده 
ومن المشين جداً ما تقوم به بعض الحكومات من التغخاضي » بل وتشجيع بيع 

حبوب منع الحمل وتوزيعها على نطاق واسع » ودون وصفة طبيّة» إذ أن هناك العديد 

من الموانع الطبية » التي ينبخي فيها أن لا تستعمل حبوب منع الحمل. وهي كالتالي : 

١‏ س أمراض القلب وضغط الدم. 

۲ أمراض الكلى . 

کت أمراض الكبد والمرارة» وتاریخ يرقان» أو التهاب الكسد الفيروسي › أو مرضص 
البرفيرية» أو تليف الكبد» أو وجود حصوات بالمرارة. 

٤‏ - البول السكري وخاصة إذا كان مرتفعاً. 

ه _ امرأة أصيبت بنوع من أنواع السرطان» وخاصة سرطان الثدي وشفيت منه . 

ا امرأة أصيبت بجلطة أو تخثر في الدم. 

۷ - امرأة تعاني من الدوالي في الساقين. 

۸ - امرأة تعاني من بعض الأمراض النفسية مثل الكابة والشيزوفرينا. 

٩‏ - التدخين. ويبغي أولا أن تتوقف عن التدخين» لأن أضرار الحبوب تزداد بشكل 
مزعج وخطیر مع التدخحين . وإذا كانت المدخنة تعاني من ضغط الدم» أو البول 
السكري ٠‏ أو السمنة» وهي قد جاوزت الخامسة والثلاٹين» وتستعمل حبوب منم 
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الحمسل» فإن الحلقة تكاد تكتمل ويزداد خطر حدوث جلطة فى القلب زيادة 
كبيرة جداً في هذه الحالة» كما تزداد نسبة حدوث الأمراض الأحرى الوبيلة. 
مثشل الشلل (جلطة في الدماغ)» أو جاطة فی أوعية السساقين› وانصمام 
(« ناا« ) إلى الرئتين » وغير ذلك من المضاعفات . 

. امرأة تجاوزت الخامسة والثلاثين‎ ١ 

١١‏ امرأة تعاني من السمنة وخاصة إذا وجدت أسباب أخرى مثل التدخحين» أو أنها 
جاوزت الخامسة والثلائین . 

۲ وجود مرض حالی أو ساق في الجهاز الدوري e(‏ 4ءء رrمtواس»ءا)‏ مثل 
وجود تاریخ ذبحة صسدرة «(Angina Pectoris)‏ أو تاريخ ضصيق في الشرايين 
التاجية المغذية للقلب» أو زيادة فی دهنية الدم : 

۳ - وجود خلل في جهاز التخثر (التجلط) وإذابة الخثرات (الجلطات) في الدم 
(Abnormality of coagulation (Fibrinolysis))‏ . 

٤‏ وجود مرض الشقيقة (الصداع النصفى) (ع«اةاعنM)‏ وخحاصة الحالات 
المصحوبة بفقدان الرؤيةء أو زغللة النظر أثناء النربات. 

٥‏ عند إجراء العمليات الجراحية» أو البقاء فى السرير لمدة طويلة بسبب 
الكسور» أو انزلاق غضروفي أومرض في العظام . 

١‏ - مرض المنجلية e11 Disease)‏ eاSiek)‏ » وهو مرض ناتج عن تسر وانحلال 
حلایا (کرات) الدم الحمراء ذاث الشكل المنجلي . وهر مرص وراڻي من 
أمراض الدم . 

۷ س أمراض اللساء في الجهاز التناسلي للمرأة: مثل وجود تاریخ حمل عذاري 
(رحى حويصلية) عادص صإه]ناولرH1‏ أو سرطان المشيمة (0ا1هطC‏ 
4٥i‏ ) » أو وجود تغييرات باثوليجية ما قبل السرطان في عنق الرحم» 
أو وجود زف من الرحم لم يشخص سببه» أو وجود تاریخ سرطان في الرحم 
آو فی اللدي . 
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۸ - أورام أخرى مثل ورم هودجكين» أو الورم الجلدي (الميلانوما) . 
لهذا كله لا بد من فحص المرأة» والتأكد من خلوها من الموانع التي تفرض 
عليها آن تجتنب حبوب الحمل. SS CEN‏ الكشف مرة كل سنة» 
وأما ما یحدث فی العالم الشالٹ بتشجیع من الحكومات في تلك البلادي 
وبتشجیع من الرلايات المتحدة» ومنظمات الأمم المتحدة» فهو جريمة نكراء. فلا 
فحص هناك للمرآة قبل استعمال الحبوب أو بعدها. بل تصرف الحبوب بدون وصفة 
طبية »› وهو مر مناف للأخلاق» مجاف لاطب مسبب لكوارث صحية . ويمنعه الدين 


والعقل . 


بت ميزات وأضرار حبوب منع الحمل 
(الحبوب الiشiرSة( (Combined Pil!)‏ : 


(أ) ميزات حبوب منع الحمل: 
بعد أن استعرضنا الأضرار الجالبية العديدة التي تصحب استعمال حبوب منع 


الحمل» ينبغي علينا أن نذكر الفوائد والميزات الموجودة في حبوب مع الحمل› 


ونجملها فيما يلي : 
١‏ - الحبوب وسيلة فعالة جداً في منع الحمل : وتبلغ نتيجة النجاح ما بین ٩۹‏ 
و 44,٩‏ بالمئة. 


۲ - الحبوب وسيلة سهلة جداً لمنع الحمل : ومتوفرة. ولا توجد مشكلة في العشور 
على الحبوب. وهي رخيصة اللمن . وتدفع بعض حکومات دول العالم الثالث 
جزءا من ثمن هذه الحبوب لتوفرها شمن بخس للجمهرن» كما أن الهيشات 
الدولية المهتمة بنشر وسائل منع الحمل» وبعض المنظمات العالمية» والولايات 
المتحدة» تدفع مبالغ طائلة لتوفير الحبوب لسكان العالم الثالث بثمن رمزي . 

۳ - يؤدي استعمال الحبوب إلى اختفاء لام الدورة الشهرية» وعسر الطمث. 
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٤‏ يؤدي استعمال الحبوب إلى تحسن فقر الدم» إذا كان موجوداً بسبب النزف 
الشهري الشديد الذي تعاني مله بعص النساء بسبب غزارة الطمث. 


ه _ تؤدي الحبوب إلى خفض نسبة احتمال الإصابة بأورام المبايض» وخفض نسبة 
اللإصابة بورم جسم الرحم . وخحفض نسبة الإصابة بالتكيسات الليفية في الثدي . 


(Premenstrual Tension) 


(ب) أضرار حبوب منع الحمل: 
١‏ زيادة في الأمراض الجنسية التناسلية . 


۲ س زيادة فی الأمراضص البولية. 
۳ زيادة في ارتفاع ضغط الدم. 
٤‏ زيادة في حدوث الخثرات والانصمام (ع Deas‏ ءiاhromboernboا)»‏ وتحدث 


الخشرات في الأرردة في الساقين› وحثرات في القلب» رفي الأوعية الدموية 
للدماغ « وانصمام رأوي (Pulmonary Embolisı)‏ . 


ه ‏ زيادة في الإصابة بأمراض الكبد والمرارة» واحتمال ظهور ورم غدي في الكبد. 

٩‏ زيادة في حدوٹ الكآبة والقلق والأمراض اللفسية. 

۷ زيادة في حدوث البول السكري . 

۸ س زيادة في حدوث ارتفاع في دهنيات الدم, 

٩‏ زيادة في الوزن. 

٠١‏ _ سقوط الشعر. 

-١‏ توقف الطمث. 

۲ زيادة في احتمال حدوث سرطان عنق الرحم» وزيادة في احتمال حدوث 
سرطان الثدي» وزيادة في احتمال ورم الكبد الغدي . 
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۳ س يصحب استعمال الحبوب غشيان ودوخة» وآلام عامة لدى بعض النساءء وإجهاد 
عام . 

. يصحب استعمال الحبوب آلام في المعدة والجهاز الهضمي‎ _ ٤ 

. زيادة في التوتر وحساسية الثديين » واحتمال زيادة في سرطان الثدي‎ - ٥ 

۹ تحدث نوبات صداع . وتزداد نوبات الشقيقة في شدتها» وكثرة ترددها لمن 
كانت تعاني من قبل الشقيقة إذا هي استعملت الحبوب . 

۷ - فقدان الرغبة الجنسية. 


۳ - وسائل منع الحمل الدائمة (التعقيم) : 

٭ مقدمة وتاریخ : 

لم تكن وسيلة التعقيم معروفة ومنتشرة في الماضي» سوی ما کان يجري للعبید 
من الخصاءء وقد ندد الإسلام بالاختصاءء واعتبره وسيلة من وسائل تغییر خحلق الله . 
قال : «لولا أن رسول الله صلّى الله عليه وآله وسلّم رد على عثمان بن مظعون التبشل 
لاحتصينا) . 

وفي العصور الحديثة ظهرت عمليات تعقيم الرجال بقطع الحبل المنوي 
(الاسھں وتعقيم الساء بقطعم قناتي الرحم أو ربطهما أو الاثئين مغ 
المتحدة سنة 1۸۸١‏ . وكان السيراستلى کوبر (اeم0ەء‏ رعلاء4) قد قام بإجراء تجاربه 
على الكلاب بقطع الحبل المنوي (الأسهس عام ۳ . وفي عام ۱۸4۹ قام 
هاریسون (٣٥ءاءا5)‏ بعملیات قطع الحبل المنوي على زعم انها تعالج تضخم 
البروستاتة (الموثة)(*) . 

وفي أواحر القرن التاسع عشر الميلادي وبداية القشرن العشرين کانت عملیات 
التعقيم للرجال بقطع الحبل المنوي تجري للمجموعات التالية : 


00 


. س المجرمين‎ ١ 

۲ - الزناة أو اللوطية الذين اعتادوا الزنا واللواطة. 

۳ أولغك الذين يمارسون العادة السرية بكثافة ودون القدرة على التوقف 

عنها! ! 

ومع ظهور هتلر والحركة النازية» وظهور خرافة الجنس المختار» واحتيار السلالة 
النقية » قام أطباء النازي بتعقيم مثات الآلاف من الرجل والنساءء الذين يعانون من 
أمراض» أو نوع من التخلف العقلي» أوحتى من وصفوا بعدم الذكاء وشيء من 
البلادةء كما قاموا بتعقيم الملايين من الأجناس الأحرى المتخلفة(* . 

(أ( مدى انتشار التعقيم في العصر الحديث: 

مع ظهور مشكلة الانفجار السكاني قامت الصين بتعقيم ٤١‏ مليون شخص 
ذکوراً اناا وفي مقاطعة سيشوان (١٠٠٠ءء8)‏ في الصين البالغ تعداد سكانها مائة 
مليون نسمةء تم تعقيم عشرة ملابين رجل ومليوني امرأة حلال عشرة أعوام فقط 
(۱۹۷۱ = ۱۹۸۰). . ولکن تعقيم النساء في الصين بأكملها يبلغ مرة ونصف زيادة 
على تعقيم الرجال. (آي في مقابل كل ثلاث نساء تم تعقيمهن هناك رجلان تم 
تعقيمهما) . 

وقامت الهند في عهد أنديرا غاندي بتعقيم أكثر من عشرة ملابين شخص من 
الذكور والإناث قسراًء وذلك في حملتها عام ,.4٥‏ وقد تم تعقیم أكشر من مليون 
مسلم في الهند قسراً. وتم في الباكستان تعقيم مليون شخص (بدون إكراه) ولكن 
بدون وجود دواعي طبية . 

وېحلول عام ۹۸° کان قد تم تعقیم ما پزيد عن مائة مليون شخص في كاف 
ارجام المعمورة» منهم أربعين مليوناً في الصين» و ۲٤‏ مليوناً في الهند» و٣٠‏ مليوناً 
في الولايات وحوالي تسعة ملايين في أوروباء و ٠,٥‏ مليون في أمريكا 
اللاتينية(°). 

(ب) لا وجود لحقوق الإنسان في العالم الثالث: 

وسن الواضصح ندا أن حقوق الإنسان ليس لها وجود أصلا في دول العالم 
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الثالث» حيث تنتهك حرمة الإنسان في أحص خصائص جسمه» ويجري التعقيم قسرا 
في الصين» والهند» دون أي مراعاة لأبسط حقوق الإنسان. ومع هذا فإن منظمات 
الأمم المتحدةء والهيئات العالمية» والطبية في الغرب» التي تنشدق بالحديث عن 
حقوق الإنسان» كانت تبارك» وبقوة» حملات أنديرا غاندي للحد من السكان في 
الهند. وحملات ماوتسي تونج في الصين . 

(ج) حقوق الإنسان في البلاد المنقدمة: 

ولو حدث شيء تافه من هذا القبيل في أوروبا أو الولايات المتحدة. لقامت 
الدنيا ولم تعد فالإنسان الغربي هناك له كرامته» ولا يمكن المساس بها من قريب 


أو بعيد . 


( د ) الوضع القانوني إزاء التعقيم : 

والوضع القانوني بالسبة للتعقيم يختلف من بلد لاخ ورغم أن القوائين 
لا تزال في بعض البلدان تعتبر التعقيم جريمة يعاقب عليها القانون» إلا أنه من النادر 
أن تتم معاقبة الطبيب الذي أجرى التعقيم . 

والبلاد التي تسمح بالتعقيم حسب الطلب» هي الولايات المتحدةء بريطانياء 
الدول الاشتراكية (الاتحاد السوفيتي سابقاً ودول أوروبا الشرقية)» والصين» والهندء 
وكوبا. وهناك مجموعة من الدول تسمح بالتعقيم » مع وجود بعض الشروط» مثل عدد 
أفراد الأسرة» وترفض إجراء التعقيم لمجرد تحسين السلالة» أو لتحديد النسل» رغم 
عدم وجود عدد كاف من الأطفال. ويختلف العدد الذي يعتبر كافيا من بلد لآخر (للاثة 
إلى عشرة) . وهذه الدول تمثلها الدنيمارك والنرويج » وبناما» وبورتيريكو» وألمانيا 
الغربية» وهندوراس» وفنلندة» والسويد» وسنخافورةء وتايلند» وبعض الولايات في 
الولايات المتحدة. 

وهناك دول تمنع التعقيم لغير وجود سبب طبي قوي › وتمثلها دول أمريكا 
اللاتينية» وإيرلندة» وأسبانياء والبرتغال» ومالطة» وبلجيكاء وفرنساء» وسويسراء 
والنمساء وإيطاليا. ومن الدول الاشتراكية التي تمنع التعقيم من الناحية القانونية إلا 
لسبب طبي بولندا» وهنغاريا)» وسابقأ فيتنام الجنوبية. وفي كل هذه الدول يعتبر 
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التعقيم جريمة من الناحية القانونية. 

وهناك دول كثيرة في أفريقيا وآسيا تمنع التعقيم» ولكنها تضيف فقرة تقول بأنه 
لا عقوبة على الطبيب إذا أجرى التعقيم بقصد حسن» ولمصلحة الشخص الذي تم 
إجراء التعقيم له (رجل أم امرأة) . وبالتالي لا تتم أي عقوبة على الطبيب الذي يمارس 
التعقيم بسبب وجود هذه الفقرة التي تتخذ ذريعة للتهرب من العقوبة» ويمشل هذه 
البلاد بورماء وماليزياء وباكستان» وسيريلانكاء وزامبياء وغاناء والحبشة» ونيجيريا. 

وبسمح القانون البريطاني بالتعقيم بشرط أن يتم ذلك بطلب من الشخص البالغ 
العاقل» وبعد أن يشرح له الطبيب جوانب العملية ومخاطرها كافة . ولا يسمح القانون 
البريطاني بتعقيم المتخلف عقلياًء ذكراً كان أم أنثى . ولا يجوز التعقيم من أجل 
تحسين السلالة واللسلل» كما كان هتلر يفعل. ولا يجوز للمرأة أن يتم تعقيمها دون 
رضا زوجهاء أما التي لا زوج لهاء فالأمر إليها بعد أن يشرح لها الطبيب غب ما في 
التعقيم من مشاكل . وغالباً ما يرفض الطبيب تعقيم المرأة الأيم (أي لا زوج لهاء سواء 
سبق لها الزواج آم لم يسبق) إذا لم يكن لديها أولاد» وإذا كانت أقل من سن 
الثلاٹین(۷. 

ويمنع القانون البريطاني تعقيم القاصر» وهو من كان أقل من ٠١‏ عاما"*» وقد 
تسمح المحكمة بتعقيم الذين يعانون من أمراض وراثية حطيرة» وخاصة في الولايات 
المتحدة» وبعض دول آوروباء والقانون في الولايات المتحدة يختلف من ولاية إلى 
أحرى» ويتغير من عام إلى آخر. 

وتتبع هونج كونج القوانين البريطانية» وكذلك سيريلانكاء والهند» وإن كانت 
الهند قد حطت خطوة فظيعة مرعبة حطيرة أيام أنديرا غاندي» حيث قامت بتعقبم 
الرجال والنساء قسرأًء وبطرق غير صحية» أدت إلى قتل المثات وإصابة عشرات 
الآلاف بأمراض وبيلة. 


والوضع في سنخافورة أكثر تشددأء حيث لا بد من موافقة مجلس مكون من 
قاضصي المقاطعة» وطبيبين » وشخصين» يعينهم وزير الصحة» وأن يكون طالب التعقيم 
بالغاً عاقلا تجاوز سنه الواحدة والعشرين» ومدركأ لمخاطر التعقيم» ولا يسمح بالتعقيم 
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من أجل تحديد النسل» بل يجب أن يكون من أجل أسباب طبية بحتة( . 

وفي السويد هناك أيضاً لجنة يشكلها المجلس الوطني للصحة. ولا بد من 
ا اللجنة قبل إجراء التعقيم کتابیاً» كما لا بد من أن يرافق الزوجان كتابياً 
على هذه العملية» مع ذكر أنهما قد عرفا المضار كافة» والمشاكل التي قد تنجم عن 
هذه العملية . 

وفي عام ۱۹۷١‏ أصدرت الدنيمارك قانوناً يسمح لكل شخص فوق الخامسة 
والعشرين أن يطلب إجراء عملية التعقيم » وينبغي أن تكون موافقته كتابيا بعد شرح 
ظروف العملية ومضاعفاتها كافة. ولكن القانون يضع شروطاً كثيرة لإجراء العملية 

وفي فرنسا كان المجلس الوطني الفرنسي قد أصدر قراراً عام ٠۹۵١‏ يمنع فيه 
إجراء عمليات التعقيم إل إذا كان هناك سبب طبي قوي . ولکن بحلول عام ۱۹٩٤‏ 
سمح القانون بإجراء التعقيم لأي شخص بالغ (فوق )۲١‏ عاقل بشرط أن يوافق على 
ذلك الإجراء ثلاثة من الأطباء» وبشرط أن تكون الموافقة كتابياً» بعد توضيح أضرار 
العملية ومضاعفاتها كافة . 

وف اة ل رال امرف القاري فط ا رق ادرت مك دة 
(State Court f Justice)‏ في ۲۷ أکتوبر ٠۹٩٤‏ آن الطبيب الذي آأجری ا 
لشخص بالغ (فوق ۲١‏ سنة) عاقل وبمحض إرادته وموافقته الكاملة» مع علمه التام 
بكافة ظروف العملية وملابساتهاء لا يعتبر مجرمأًء ولا تقع عليه أي عقوبة. 

وكان القانون قبل ذلك يحدد الموافقة على إجراء التعقيم بالأسباب الطبية 
البحتة» وبموافقة لجنة خحاصة تكونها الدولة. . ولا يزال الأطباء فى ألمانيا يترددون فى 
إجراء عمليات التعقيم لأسباب غير طبية» لأن القانون لا يزال غير واضح . قرا 
المحکمة (۲۷ آکتوبر )۱۹٩٤‏ لا يعتبر قانوناً ويمكن أن يلغى . 

(ه) الوضع في البلاد الإسلامية : 

والوضع في البلاد الإسلامية يختلف من بلد إلى آخر. وفي معظم البلاد 
الإسلامية يتم التعقيم بمجرد أخذ موافقة الزوجة والزوج» ولكن دون شرح للعملية 
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وعواقبها. . وفي معظم البلاد الإسلامية (عربية وأعجمية) يكون المرجم في هذه 
الحالات هو الطبيب. ولم يحدث قط أن عوقب طبيب لمجرد أنه قام بتعقيم رجل 
أو امرأة. 

وفي الطبيب على التعفيم | إلا إذا كان لدى المرأة عدد من 
الأطفال (ثلاثة أو آكش کش ولکن هذا لیس شرطاء E aS‏ 
بريطانيا والولايات المتحدة. وبما أن هله البلاد لا تحدد عدداً للأطفال لإجراء 
التعقيم » فكذلك يفعل الطبيب في البلاد الإسلامية مع فارق هام. وهو غياب الشرح 
الكامل لأضرار العملية وملابساتها. وغياب القانون الذي يرعب الأطباء في الغرب عامة 
وفي الولايات المتحدة خاصة. 

ورغم أن تعقيم الرجال لا يجد إ إقبالاً في معظم البلاد الإسلامية ووا شک 
إلا أنه قد تم تعقيم عشرات الملايين في الهند قسراً (في عهد آندیرا غاندي) وتم 
تعقيم عدة ملايين في باكستان (بدون إكراه ولكن بتشجيع من الحكومات السابقة). . 
كما تم إجراء التعقيم لالاف الرجال في اليمن الجنوبية» وهو بلد صغير لا يزيد سكانه 
عن المليونين» وبتشجيع من الدولة. 

وأما تعقيم النساء فتشجع عليه كثير من الحكومات» ويجري بصورة مترايدة في 
كثير من البلاد الإسلامية» دون توضيح لمخاطر هذه العملية . . وتجري لغرض تحديد 
اللسل» وليس من أجل أسباب طبية بحتة . 

وي بعض البلاد التي یوجد فیها مسلمون ومسیحیون نجد أن التعقیم یکاد یکون 
ر بين المسلمين» ولا يوجد تعقيم لدى المسيحيات. كما حصل في أسيوط 
وهي مدينة يکاد يتعادل فيها الأقباط والمسلمون» ولكن السجلات الرسمية توضصح أن 
التعقيم محصور بين المسلمين فقط*“. 


: الموقف الشرعي من وسائل منع الحمل‎ - ٤ 


(أ) المؤلفات والأبحاث والفتارى : 
إن هذا الموضوع ليس موضوعاً حديثاً» بل هو موضوع قديم» فقد سال بعض 
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الصحابة رضي اله عنهم رسول الله ية عن العزل» ووردت في ذلك أحاديث كثيرة 
سيأتي ذکرها بعد قلیل . 

ثم بحث فقهاء الإسلام على مدى العصور المتطاولة» ما استجد من وسائل لملم 
الحمل منعاً مؤقتاً أو دائماً. وكتب الفقه القديمة مليئة بهذه الأبحاث الممتعة. 

وفي العصر الحديث ظهرت فتاوى عديدة في موضوع منع الحمل» وتحديد 
اللسل» ولعل من أقدم هذه الفتاوى فتوى الشيخ عبد المجيد سليم مفتي الديار 
المصرية» التي صدرت في ١٠١‏ ذي القعدة ٠١ /٠۳٠١‏ يداير 1۱۹۳۷““. وتعابعتث 
الفتاوى بعد ذلك» ولا يکاد يتولى الإفتاء شخص إل ووجه إليه سؤال عن منع الحمل 
وتحديد النسل . 

وصدرت فتاوى عديدة في هذا الموضوع من مفتي لبنان» والعلماء الأجلاء ف 
سوريا وتركيا والأردن والمغرب والهند وباكستان. . . إلخ . 

وظهرت كتب عديدة تتناول هذا الموضوع من أشهرها كتاب مولانا أو الأعلى 
المودودي» مسألة تحديد النسل» وكتاب مسألة تحديد النسل وقاية وعلاجاً للشيخ 
الدكتور محمد سعيد رمضان البوطي . وبحثت هذا الموضوع الباحثة آم کلثوم ہلت 
يحيى الخطيب في رسالة ماجستير مقدمة لكلية الشريعة بالأزهر» ونشرته في كتاب 
بعنوان «قضية تحديد النسل في الشريعة الإسلامية». وأصدر فضيلة الشيخ محمد 
بو زهرة كتابه الهام : «تنظيم الأسرة وتنظيم اللسل»» والدكتور محمد سلام مدكور 
«الإسلام وتنظيم الأسرة»» والشيخ مصطفى الزرقاء «الإسلام وتنظيم الأسرة»» والدكتور 
أحمد الشرباصي كتاب «الدين وتنظيم الأسرة». 

وصدرت فتاوى للهيئشات العلمية» والمجامع الفقهية» نذكر منها فتوى لجلة 
الأزهر الصادرة من ۲٤‏ جمادى الثانية ۳۷۲٠ه‏ الموافق ٠١‏ مارس ١٠۹٠ء‏ وفشوى 
لجنة الفتوى بقطاع غزة المنشورة في مجلة نور اليقين» عدد شهر رمضان ٤۸١١ه/‏ 
٤ء‏ وفتوى مجمع البحوث الإسلامية بالقاهرة سنة ۱۳۸٤‏ ه/ ١٦۱۹م»‏ الذي 
حضره مندوبون عن ٠٠١‏ دولة إسلامية . وقرار هيئة كبار العلماء بالمملكة العربية 
السعودية برقم ٤١‏ وتاريخ ١۳۹١/٤/١١‏ ه» وقرار المجمع الفقهي لرابطة العالم 
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الإسلامي بمكة المكرمة. وکان آخر قرار في هذا الموضوع هو الصادر عن مجمع 
الفقه اللإسلامي الذي تشترك فيه جميع الدول الإسلامية» في دورته الخامسة المنعقدة 
بالکویت ٦  ۱(‏ جمادی الأولی ۰۹٤۱ھ‏ الموافق ۱١‏ ۱۵ دیسمبر ۱۹۸۸). 

وقد أجمعتثت هذه الفتاورى على اللحث على الزواج» والتناسل الذي دعا إليه 
الإسلام قرآنا وسنة. . ونددت هذه الفتاوى والقرارات والأبحاث بسياسة الحكومات في 
بعض الدول الإسلامية (عربية وأعجمية) التي تعمل جاهدة على نشر وسائل تحديد 
النسل بكافة طرقهاء ووسائلهاء استجابة للضغوط الأجنبية» ونتيجة المشاكل 
الاجتماعية والاقتصادية التي تعاني منهاء بسبب ما تذعيه من الكثرة السكانية (أوضحنا 
في أول البحث زيف هذه الدعوى» وأن قصة الانفجار السكاني ليست إلا شماعة تعلق 
عليها هذه الحكومات فشلهاء وعجزها عن إدارة مرافق الدولة. وما تفشی في إداراتها 
من فساد وسرقات ورشوات وإضاعة للأموال وإهدار للطاقات) . 


وقد امتن الله سبحانه وتعالى على الإنسان بنعمة التناسل في آيات كثيرة منها 


قوله تعالی : 
f ar fre rene Er o f E SEE ACE‏ 
يلاما لتاس اتفوار کا زی خلق کین فس وود و ولق وا روجهاوت مار جاک 
ا ا 
ا 


وقوله تعالی : 
E here a‏ رر م اک لی راہ کو ر e‏ ر 
تایا الاس اتاحلفتک ند کر وای وجعاتک شع واو ایل لتا روان اڪ رمک 
ا ج 
عندالوانقن , 


وقال تعالی : 
few MALE E feu re a‏ ي 
ووا جل کم نفک ازجا ول نکم نارڪم بن رحد 
م ر ا 
ورزقکم س لطبت ٠<4‏ . 


وقال ب : «تز و جوا الودود الولود فاني مکاٹر بکم الأمم»". 
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وقد نهى ب عن التبتل. وقال سعد بن أبي وقاص رضي الله عنه: 

«لولا أن رسول الله ية رذ على عثمان بن مظعون التبنل لاختصينا»"' . 

وعن عېد الله ابن مسعود رضي الله عنه قال: 

(كنا نغزو مع رسول الله ها فقلنا ألا نستخصي؟ فنهانا عن ذلك)<. 

وورد عنه يله آنه قال : 

«لیس منا من خصى أو اختصى)'. 

وهذه الأحاديث تفيد منع التعقيم منعاً باتاً. وقد أطبقت الفتاوي والقرارات 
الفقهية على ذلك» ولم يسمح أحد من الفقهاء بالتعقيم من أجل تحديد النسل» وإنما 
سمحوا به إذا تعرضت حياة المرأة أو صحتها للخطر إذا هي حملت» وبشرط أن تكون 


الوسائل المؤقتة لمنع الحمل غير مناسبة لهاء وأن يقرر ذلك أهل الاختصاص من 
الأطباء. 


(ب) قرار المجمع الفقهي : 
وينص قرار المجمع الفقهي الذي يمثل الدول الإسلامية كافة على ما يلي : 


«(پحرم استئصال القدرة على الإنجاب في الرجل والمرأة» وهو مايعرف 
بالإعقام» أو التعقيم» مالم يدع إلى ذلك الضرورة بمعابيرها الشرعية»“ . 


(ج) شر وط استخدام وسائل منع الحمل المؤقنة: 
وقد أباح الفقهاء استخدام وسائل منع الحمل المؤقتة بشروط أهمها: 

١‏ س الحفاظ على صحة المرأة» وعلی صبسحة أولادها من كثرة الحمل› وتتابعه» 
والتأثير على الرضيع والأطفال. 

۲ أن يكون بالمرأة مرض يمنع من الحمل حتى يزول ذلك المرض. 

۳ أن يكون قرار تنظيم النسل حسب تقدير الزوجين» وتشاور ورضى منھما معا 
أن ا یکرت اجا خرف الفش. 


۽ - أن لا يكون استخدام وسائل منع الحمل ضارا بالمرأة (أو بالرجل عند استخدام 


E 
ه _ أن لا يكون هناك ضغط معنوي أو مادي من الدولة أو المجتمع أو الهيئات‎ 
الطبية.‎ 


: أحاديث العزل‎ _ ٠ 


وقد بنى هؤلاء الفقهاء الأجلاء موقفهم على ما ورد من أحاديث في موضوع 
العزل: 

۱ عن جابر رضي الله عنه قال: 

(کنا نعزل علی عھد رسول الله ل والقرآن ینزل» ولو کان شیا ینھی عنه لنهانا 
عنه القرآن) [متفق عليه (البخاري ومسلم) ]. وفي رواية لمسلم : فبلغ ذلك الي بل 
فلم پنهنا. 

۲ عن جابر آن رج اتی البي ڳلا فقال: رن لي جارية هي خادمتنا وفي 
لفظ سانيتنا (وهو بمعناه) في النخل» وأنا أطوف عليهاء وأكره أن تحمل فقال: اعزل 
عنها إن شئت» فإنه سیاتبها ما قَدّرَ لها) [رواه مسلم]. 

۳ عن أبى سعيد الخدري رضي الله عنه قال: قالت البهود: العزل المؤردة 
ا ا ا و ی اراد ان ا 
لم يستطع أحد أن و [رواه أحمد وأبو داود والترمذي والنسائي]. 

٤‏ - عن عمر بن الخطاب رضي الله عنه قال: (نهى رسول الله يلاء أن يعزل 
عن الحرة إلا بإذنها) [رواه أحمد وابن ماجه]. 

ه - عن آبى هريرة رضى الله عنه قال: قال رسول الله ب : «لا يعزل عن 
الحرة ر پإذنها» [أخرجه بو داود]. 

رساك أخاديت خر كلها تفي إباكة العر لعن الخرة اها لأن لها قا فى 
الولد. ولا يعارض هذه الأحاديث إلا حديتٌ واحدٌ أحرجه مسلم في صحيحه: عن 
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جذامة بنت وهب رضي الله عنها قال: حضرت رسول الله بإ في أناس يقول: لقد 
هممت أن أنهى عن الغيلة (وهي وطء المرأة المرضع) فنظرت في الروم» وفارس» 
فإذا هم يغيلون أولادهم» فلا يضر أولادهم ذلك شيئاً. ثم سألوه عن العزل» فقال 
رسول الله اة : «ذلك الوأد الخفي» . 

وقد أباح أصحاب المذاهب الأربعة من أهل السنة العزل عن الأمة برضاهاء 
وبدون رضاها» وعن الزوجة الحرة العزل برضاهاء لأن لها حقا في الولد. ولم پشترط 
ذلك بعضه (1۹- ٩‏ , 

وقد أباحه الشيعة الإمامية (الاثني عشرية» الجعفرية))» والإسماعيلية("). 
والزيدية"')» وبنوا حكمهم ذلك على أحاديث العزل الواردة لديهم بأسانيد تختلف 
عن أسانيد أهل السنة. وأباح الأباضية (وهم فرقة معتدلة من الخوارج) ) العزل في 
کا 

وأما الذين يعارضون العزل» فهم الظاهرية الذين يحرمون العزل. قال ابن حزم 
في المحلى : (لا يحل أن يعزل عن حرة ولا أمة))» بناءاً على ما جاء في حديث 
جذامة بنت وهب الذي رواه مسلم (المتقدم ذكره). 

ووقف بعض الفقهاء بين المجيزين والمعارضين. ويرى كراهة العزل» ولا يبيحه 
إل عند وجود مرض في الزوجة» يزداد سوءاً بالحمل» أوأن هناك طفل رضيعأًء ولا 
توجد مرضع » وسيضر ذلك الرضيع . ومن هؤلاء سماحة الشيخ عبد العزيز بن باز» 
والسيد أو الأعلى المودودي» والباحثة أم كلثوم بلت يحيى الخطيب في كتابها «قضية 
تحديد النسل في الشريعة الإسلامية». 

والخلاصة أن جمهور الفقهاءء والمذاهب الأربعة» ومذاهب الشيعة» والأباضية»› 
تبيح العزل بشرط أن يكون برضا الزوجة» وأن تكون وسيلة منع الحمل المستخدمة 
لا تسبب ضرراً. وأن تكون الوسيلة مؤفتة غير داثمة. وأن لا بكون ذلك سياسة عامة 
للدولة . وأن لا يكون هناك أي ضغخط أو إكراه من الدولة أو هيئاتها. وأن يكون ذلك 
قرارا خاصاً للزوجين بناءاً على ما قد يحدث للزوجة أو الأطفال والأسرة من تقابع 
الحمل والرضاعة من أضرار. 

© © © 
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مقدمة تاريخية : 

رغم أن مشكلة الختثى الحقيقية نادرة الحدوث» إلا أن الختشى الكاذبة ليست 
شديدة الندرة» وتحدث بنسبة حالة واحدة من كل خمسة وعشرين ألف ولادة'). وقد 
اهتم الفقهاء المسلمون منذ ظهور الإسلام بقضية الخش » وهناك حكايات كثيرة تدل 
على مثل هذا الاهتمام وتمتلىء كتب الفقه بقضية الخنثى » ااا کت شر 
معضلة ذهنية فقهية» تتحدى القرائح » وتؤدي ٻالتالي إلى مزيد من الاهتمام والأبحٹ» 
وإلى إيجاد تصورات ذهنية قد لا يكون لها في أرض الواقع أسا 

زاك رابات راخاديت فة رة بال عن انهلا المرضر م قد اتير ها 
عهد النبي محمد صلى الله عليه وآله وسلم» بل قيلل إن أول من حكم في الخلى 
عامر بن الظرب فى الجاهلية» حيث نزلت به هذه القضية» فسهر ليلته» فقالت له 
کات کل ر ا جه ا ا ی ا ا ال عا 9 ع له ا 
ليس هذا من رعي الغنم» فترکته ٹم عادت» فوجدته مهموماًء فاعادت عليه السؤال» 
حتى أحبرهاء فقالت له: أتبع الحكم المبال» ففرح وزال غمه». 

وقصدها في ذلك إن كان يبول من مخرج الذكرء فھو ذکر» وإن کان یبول من 
مخرج الأنى » فهو أنشى » وإن كان لم يتضح فهو الخشى المشكل. 

وقد رورا جا رو الكلبي عن أ TS‏ الله عنهما 
أن الرسول ب سل عن مولود له قبل وذکر» من آين يورّٹ؟ قال : 

«من حیث يبول» . وقد رد علماء الحديث هذا الحديث» قال ابن عدي : (إنه 
من منكرات محمد بن السائب الكلبي). ونه البيهقي على أن الكلبي لا يحتج به» 
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فيه آظهر من أن یحتاج إلى الإغراق في وصفه)( . 

وفي رواية أن رسول الله بي أتي بخنثى من الأنصار فقال: 

«ورثوه من أول ما یبول منه)(" . 

a e‏ سفیان ابی بخنثی فاحتار فيه 
حيرة شديدة فبعثه إلى علي بن أب اھ و ارا فليا ول إلى علي 
قال علي ا بالعراق فاصدقني » فأصدقه الخبر فقال علي : لعن الله فوا رون 

و فالا . انظروا إ إلى مباله» فان بال من حیث یہول الرجل فهو رجل» 


بال من حيث تٿبول المراأً ة فهو امرآة» قالوا: E O‏ فقال 
علي : له نصف نصيب الذكر ونصف نصيب الأزث نئی )(۰) . 


وروي عن قاسم بن أصبغ أنه ری بالعراق خش ولذ له من صلبه وبطنه٣)»‏ 
وذكروا حكايات أحرى كثيرة» منها أن امرأة جاءت إلى علي كرْم الله وجهه فزعمت أنها 
متزوجة بابن عم لهاء وأنها وقعت على خادمتها فحملت. فأمر علي كرْم الله وجهه 
غلامه قنبر أن يعد أضلاعها فإذا هي أضلاع رجل» فكساها ثياب الرجال» وأخرجها 
بعد أن بعث إلى ابن عمهاء وقال له: هل أصبتها بعد أن حملت الجارية منها؟ قال 
نعم . قال إنك أجسر من خاصي الأسد!!<. 


وهي و وتذكر بعض كتب الفقه أ ن أضلع الرجل 
ثمائية فشر لعا فن الجا الان ومن الأيسر سبعة عشر» ذلك لأن حراء حلقت 


من ضلع من أضلاع آدم وهي القصرى» أستلّت منه وهو نائم» بينما أضلع المرأة 
ثمانية عشرة من کل جانب) 


وقد ذكر الحطاب : (أن في إثبات الأحكام بمثل هذه الاستنتاجات التي ذهب 
إليها البعض ضعفاًء وأن العيان على حلافه)ء وقال: (فقد اتفق خلق كثير من أهل 
التشريع على از نهم عاينوا أضلاع الصنفين (الرجل والمرأة) متساوية العدد). 
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ومن المعلوم اليوم أن عدد الأضلاع هي اثنا عشر من كل جانب للرجل والمرأة 
ا 

وقد بحث الفقهاء أحكام الخنش من حيث الختان» والميراث› والزواج» 
والشهادة» والاستتارء واللباس» والإمامة في الصلاةء والإمامة العامة» والحج » وسهمه 
فی الجهاد» وقذفه»› ودیته» وة وسجنه» وكيفية غسله علك موته» والصلاة 
عليه . 

ولا فان الخنثى مفرقة في اواب الفقه المتعددةء دیما أن تعریف الخش 
مدعوول عا i‏ هذه ا رالاتفاق فبيا ۳ e‏ وأاضصحة. 

وفيما يلي سنوضصح التعريف اللغوي ٠‏ ٹم الفقهي » ثم الطبي الحديث› ثم 
لفن ال تالكا ع ا 


: تعريف الخنثى في اللغة‎ - ١ 

الخشى من حنٹث الطعام إذا اشتبه أمره» واخحتلط حاله» وجهل طعمه» وقیل 
مأخوذ من الخنث بمعلى اللين والتكسر» ومنه الخنث: المسترخي المتثني» والمخلث 
سمي بذلك للینه وتکسره (وتشبهه باللساء)» ویطلق الخنثى على من لا يخلص لذكر 
أو آنثى)» وجاء في لسان العرب: الخش الذي لا يلحق لذكر ولا أنثى . وجعله 
كراع وصفاً فقال : رجل خنلى له ما للذكر والأئلى . الخثلى الذي له ما للرجال والتساء 
جميعأً» والجمع خناث وخناٹى مثل حبالى . قال الشاعر: 
۲ س تعريف الخنٹى في الفقه : 

احتلف الفقهاء في تعريف الخنى » قال الكاسانى : (الخشى من له آلة الرجال 
والنساء . . والشخص الواحد لا يكون ذكراً وأنثى حقيقة» فإما أن يكون ذكراً وإما أن 
یکون آنشی ٠)‏ وهو تعريف دقيق كل الدقة للخش الكاذبة» كما سيأتي ذ في التعريف 
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الطبي» وجاء في تعريف العيني في كتابه البنيان في شرح الهداية: (إذا كان للمولود 
1 ا 2 = es N‏ 
فرج وذکر فهو خحنشی )۲ . وبنحوه قال الجعفرية(الامامية الاي رة ٤ ٠)‏ 

وذكر الطرطوشي : أن الختثى هو الذي له ذكر وفرج» أولا يكونان» ولكن له 
ثقب یخرج منه البول"'. وقال ابن قدامة في المغني : (الخنشى ٠*٠“‏ هو الذي له 
ذکر وفرج امرآةء أو ثقب في مکان الفرج› يحرج مله البول» وینقسم إلى مشکل وغیر 
مشکل › فالذي یتبین فيه علامات الذكورة والأنوثة فیعلم أنه رجل أو امرأة فليس 
بمشکل» ونما هو رجل فيه حلقة زائدةء أو امرأة فيها خلقة زاثدة. وحكمه في إرشه 
وساثر أحكامه يعتبر بمباله (فإن بال من عضو الذكورة فهو ذكر» وإن بال من الفرج فهر 
أئٹی)» وإن بال منهما جميعاً اعتبرنا أسبقهماء فإن خرجا معأ ولم يسبق أحدهما يرث 
من المكان الذي فيه أكثر» وإن استويا (أي استوت كمية البول من عضوي الذكورة 
والأنوثة م( فهو حینځذ مشکل › وقد يتبيّن إشكاله عند الكبر بعلامات أخر) . 
۳ د أثواع المشكل : 

وهذه التعريفات الأخحيرة تضيف إلى الخنى (الكاذبة) الخنش المشكل ویحلده 
الفقهاء بالأنواع التالية : 

() من لم یکن له من قبله مخرج ذكر ولا فرج أئثى » ولكن لحمة نائئة يرشح 

منها البول رشحا على الدوام. 

(ب) من لیس له إلا مخرج واحد بین المخرجین منه يتخغوط ومنه يتبول. 

(ج) من ليس له مخرج واحد أصلا لا قبل ولا دېر» ویتقیاً ما يأکله . 

وكلها عيوب خلقية في تكوين المجرى البولي والجيب البولي التناسلي . 

وأما الثالث فهو عيب شديد في تكرين المذرق (Urogenital Sinus,CIoaca)‏ 
حيث يتوقف نمو المذرق في فترة مبكرة» بحيث لا يتكون المستقيم» والقناة الشرجيةء 
ولا يتكؤن المجرى البولي التناسلي . ولا تعيش هذه الحالات إلا بعد إجراء عمليات 
جراحية معقدة» وقد ذكر ابن قدامة في المغني ١°“‏ أنه قد رأى فى زمنه هذه 


الحالات المشكلة» حيث قال: (وقد وجدنا في عصرنا شيئاً شبيهاً بهذا (أي الخنثى 
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المشكل) لم يذكره الفرضيون» ولم يسمعوا به. فألا وجدنا شخصين ليس لهما في 
بلبهما مخرج لا ذكر ولا فرج أما أحدهما: فذکروا ا نه لیس في قبله ! إل لحمة ناتئة 
كالربوة» يرشح البول منها رشحاً على الدوام» وأرسل إلينا يسألنا عن حكمه في 
الصلاةء والتحرز من النجاسة ف هذه السنة» وهي ستة عشر وستمائة (١١٦ه).‏ 
والشاني شخص ليس له إلا مخرج واحد فيما بين المخرجين منه يتغوط ومنه يبول. 
وسألت من أخبرني عن زيه فأخبرني أنه إنما يلبس لباس النساء» ويخالطهن» ويغزل 
معهن» ويعد نفسه امرأًة. 

وحدَّثت أن في بعض بلاد العجم شخصاً لیس له مخرج أصااٌ لا قبل ولا دبر 
وإنما یتقیاً ما يأکله وما یشربه)۰۱۵*'. 

وهذه الحالة الأخيرة لا شك لا تطول بها الحياة وإنما يموت المصاب بها 
في طفولته الباكرة» ولا نتصور أنه يمكن في ذلك الزمان إجراء عمليات جراحية شديدة 
التعقيد لإنقاذه. 


: تعريف الخنثى في الطب‎ ٤ 

يعرف الخنلى في الكتب الطبية بأنه الشخص الذي تكون أعضاؤه الجسية 
الظاهرة غامضة» ولتحديد نوعية الخثى ينظر الطبيب إلى الغدة التساسلية حسب 
فحصها النسيجي (الهستولجي)» فإن كانت الغدة حصية» والأعضاء التداسلية الخارجية 
تشبه تلك الموجودة لسدى الأنشى» فهو حلش ذكر كاذب (ملudعء۴ Ma1e‏ 
)hermaphrodite‏ ؛ وإ کانت الغدة ا والأعضاء التناسلية الظاهرة ذكرية فهي خث 
نٹ كاذب )Female Pseudo hermaphrodite)‏ ؛ وإù‏ کان لهذا الشخص مبیض 
وحصية» أو هما سا ملتحمان فهو خش حقيقية (eانd٥إطمھہاHe‏ ueاا)‏ ولا عبرة 
آنذاك بالأعضاء الظاهرة التي قد تشبه الذكر أو الأنثى أو كليهما معأا ^-٠٠‏ . 


(أ) الخنشى في الطبيعة: 
إن الخش هي التي تجمع جهازي التتاسل للذكر والأنثى على السواءء وهذه 
الحالات منتشرة في الطبيعة في النباتات والطحالب واللافقریاث وخحاصة الديدان» ففي 
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طحلب الأسبيروجيرا مثلاء نجد جهازي التناسل معا في نفس الطحلب» ولكن رغم 
ذلك فإن الطحلب لا يتم فيه تلقيح الذكر بالأنشى إلا عبر طحلب آخر. 

وفي النباتات : نجد كثيراً منها يحمل في زا ا کون راا تة ا 
ومع هذا فإن طلع الزهرة (جهاز الذكورة) لا يلتقي بمتاعها (جهاز الأنوثة) لأن وان 
نضوح هذا يختلف عن تلك» فيؤدي ذلك إلى أن تلقح حبوب اللقاح (من طلع الزهرة) 
متاع زهرة أحرى بواسطة الرياح» أو الحشرات. أو الطيور. 

وفي الدودة الشريطية التي تجمع في كل حلقة من حلقاتها الألف أو تزيد» 
جهازي الذكورة والأنوثة معأ ومع ذلك فإن تلقيح الأنشى لا يتم من الذكر في نفس 
الحلقة» بل بواسطة حلقة أحرى. 

وهناك مجموعة من ديدان الكبد» وأغلبها يوجد في الصين» وشرق آسيا من 
فصيلة (كاطءه«ها٤)»‏ وفصيلة (هناه‌اءءه۴) التي تعيش في الإنسان والأغنام وغيرها من 
الحيوانات» وجميعها تمشل الخنثى ففي كل دودة منها جهازي الذكورة والأنوثة 
0 

(ب) الخش في الإنسان: 

٭ الخنثى الحقيقية (eانفه٣طم‏ ھ٣۲٥۸‏ م٠إاآ)‏ : إن الخش الحقيقية في الإإنساد 
التي تجمع في أجهزتها الخصية والمبيض نادرة الوجود جدأا ٠٠ء‏ وقد نشرت 
مجلة ميديسن دايجست ٠"')۱۹۸٠(‏ حالة حنشى حقيقية في الولايات المتحدةء ولديه 
مبيض واحد وخحصية واحدة (في العادة تكون للأنثى مبيضان وللرجل خحصيتان)» ولهذه 
المرأة رحم وبظر كبير (»ااهط۴) استعملته كقضيب في علافاتها الجنسية مع النساء فترز 
من الزمن» ي ی ۲ كفت عن تمثيل دور ا وتحولت إلى تمثيل دور الأنلى»› 
وعندما بلغت ٠٤‏ عاما حملت ووضعت طفلا ميتا. وقد رفضت هذه الخنثى آي تدحر 
جراحي » وقالت: إنها سعيدة بكونها خش . 

ولم تنجب أطفالاً عندما كانت تقوم بدور الذكرء لأن مثل هذه الحالات في 
العادة لا تفرز حيوانات منوية إذ تكون الخصية ضامرة. 

وفي السجلات الطبية هناك حالتان ممائلتان» إحداهما لامرأة في اليابان» 
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والأخرى ف تنزانيا. وقد سجلت الأخيرة عام ۱۹۷۸ء ولم تحمل أي منهما ل بعد 
إجراء عملية جراحية» على خلاف الحالة الأمريكية التي حملت ووضعت دون أي 
تدحل جراحي . 

٭ الخنثى الکiiږة )Pseudo Hermaphrodite)‏ في هذه الحالات تكون الغدة 
التلاسلة ها ميا ار حص در مما ها ايا ا تكن الأعضا لطا 
فا وك اغ اة الافاة فاا تكن اة فيا رة الأعضاء 
التناسلية الظاهرة ذكرية (قضيب). والعكس كذلك» أي عندما تكون الغدة التاسلية 
خصية تكون الأعضاء الظاهرة أنثوية (فرج)» وحالات الخشى الكاذبة ليست شديدة 
الندرة فهي توجد بنسبة مولود من كل حمسة وعشرين ألف ولادة('. 


ه ‏ تحديد جنس الحنين : 


ولكي نفهم موضوع الخنشى لا بد لنا أن نعود إلى علم الأجنة لئرى كيف يتحدد 
جنس الجنين . وهناك ثلالة مستويات يشحدد فيها جنس الجلين : 

(أ) المستوى الصبغي (الکر وموسومي) (Chromosomal Sex)‏ : 

وهذا یتحدد بأمر الله سبحانه وتعالی » عندما يلقح حيوان منوي يحمل کروموسوم 
(۲) أو حيوان منوي يحمل كروموسوم (×) البييضة الي جين دائما a‏ 
فتكون البييضة الملقحة (النطفة الأمشاج) إما (+ ×) أي جنينا ذكرا أو (× ×) أي جنينا 
أنش . وقد نوه المولى سبحانه وتعالى ذلك في قوله عز من قائل : 


و وای اوجن كرو لان اين انى ©6 ٠٠4‏ والنطفة التي تمن 
هي نطفة الذكرء لا ريب. وهذا المستوى يتحدد في لحظة التلقيح . 

(ب) المستوى الغددي $e×(‏ وله« ه6) : 

وهذا يتحدد بإذن الله تعالى في الأسبوع السادس والسابع منذ التلقيح . وتظهر 
حلايا الغدة التناسلية في كيس المح في الجنين» في الأسہوع الثالث من عمره» ثم 
تهاجر هذه الخلايا إلى الحدبة التناسلية (ععلاR‏ ادان«ء6) في الأسبوع الخامس. ولا 
يمكن معرفة الغدة التناسلية في الجنين السقط قبل أن يتم الأسبوع السادس» ويدخل 
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في السابع . وتكون الغدة التداسلية في هذه المرحلة غير متمايزة Undifferentiated)‏ 
(gonad‏ . 

ولا یتم التمايز إلا بعد نهاية الأسبوع السادس» وهو ما أشار إليه حديث 
حذيفة بن أسيد رضي الله عنه يرفعه إلى النبي ب حيث قال: 

«إذا مر بالنطفة نتان وأربعون ليلة بعث الله ملكاً» فصورهاء وخلق سمعهاء 
وبصرهاء وجلدهاء ولحمهاء وعظامهاء ثم قال: با رب أذكر أم أنشى؟ فيقضي ربك 
ما شاع(" . 

ومن هذا الحديث نفهم أن تشكيل الغدة التلاسليةء لایتم إلا بعد مرور ۲( ا 
من لحظة التلقيح » وأن تكون الأعضاء التناسلية الداخلية والخارجية» لا يتم إلا بعد 
تكوين الجلد. ومن المعلوم أن الأعضاء التناسلية الخارجية تنمو من الجلد» وأن جنس 
الجنين يعلمه الملك بأمر الله له سبحانه وتعالى . 

(ج) مسنوى الأعضاء التناسلية : 

والأعضساء التناسلية ظاهرة وباطنة. والباطنة في الأنى هي المبيضان والرحم 
وقناتي الرحم والمهبلء وأما الباطنة في الذكر فهي الحبل المنوي والحويصلة المنوية 
البزوستاتا وغد کر 

وتتكون الأعضاء التناسلية الباطلة في الأئثى (ما عدا المبيض) من قناتي مولر 
duct(‏ erianاMu)‏ وهي قناة بجانب الكلية المتوسطة للجلين (واحدة على كل جانب) 
)Paramesonephric duct)‏ وتتحد القئاتان في الوسط لتكون الرحم والمهبل . 

أما الأعضاء التناسلية (ما عدا الخصية) للذكر فتنكون من قناتي ولف («ها#اه۷ 
) وهي قناة الكلية المتوسطة للجنين (اعدل ٥إ٣طمم«موه‏ ومنها يتكون البر بخ 
)Epididymi(‏ والقناة الناقلة للمنى (ء«ءrءefل‏ sىDuet(«‏ والقناة lلقlذفة Ejaculatory)‏ 
(duct‏ . ۰ 

وتتكون الأعضاء التناسلية الظاهرة في الذكر والأنى من الجيب البولي التناسلي 
Sinus(‏ r0genita1ا)‏ ومن بصیلات تناسلية (esاءe۲طں‏ 1از«ه6) تتکون من الجلد على 
نهاية غشاء المڈرؤ )Cloacal Membrane)‏ . 


1۸ 


وتكون هذه الأعضاء غير متمايزة حتى الأسبوع التاسع» ثم يبدأ التماير البطيء 
الخفي في الأسبوع التاسع» ثم يتضح وينجلي في الأسبرع الثاني عشر. 

ويسير حط نمو الأعضاء التناسلية الظاهرة والباطنة فى اتجاه الأنثى إل إذا وجدت 
كمية من هرمون الذكورة التسثسترون (۳۴اءهاءها) الذي تفرزه الخصية» منذ أن 
تتکون أي منذ نهاية الأسبوع السادس وبداية السابم» والذي يؤثر تأاثيراً بالغاً على مسار 
الأعضاء التناسلية الظاهرة والباطنة» ولذا فإن إزالة الخصية من جنين ذكر» أوعدم 
تكونها يؤدي إلى وجود جهاز تناسلي أنشوي رغم أن جنس الجنين على مستوى 
الصبغيات (الكروموسومات) ذكر (۷ » أما إزالة المبيض أوعدم تكونه فإنه لا يؤثر 
على سیر الأعضاء التناسلية التي ٽسير في اتجاه الأنى › بل إن وجود کروموسوم ( 
واحد فقط کما في حالات ترنر (0 ٭) »)rurner Syndrome)‏ فإن الجھاز التناسلي 
الذي يتكون إنما يكون لأنش . 

إذن أساس الجهاز التناسلي الظاهر والباطن (عدا الغدة التناسلية) يتجه إلى 
الأنثى» فإذا وجدت الخصية أو هرمون التستسترون فان الأزيادة تجعل الجهاز التناسلي 
يتحول إلى أعضاء ذكرية» وقد تم تجربة ذلك في الحيوانات والأبقار. 

وبما ان التستسترون يمثل في تركيبه الكيميائي هرمون الأنوثة + مجموعة مثيليةء 
فإننا ندرك ببساطة عظمة الآية الكريمة في قوله تعالى : 

سے ا ا ر 

و لار جال علي ندرج ¢ . 

وهي درجة لا تشمل القوامة فحسب» ولكنها تشمل ركيب البدن بأكمله. 

نستطيع الآن بهذه الإلمامة والعجالة أن نناقش أنواع الخنثى الكادبة. 
- أنواع الختثى الكاذبة: 

(أ) الخنلى التي أصلها أنشى وظاهرها ذكر 

; (Female Psuedo hermaphrodite) 

تکون هذه الحالة نی على مستوی | لصبغیات (الكروموسومات) الجلسية آي 

(٭ ×)» وعلى مستوى الغدة التناسلية أي أنها مبيض» ولكن نتيجة إفراز هرمون 
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الذكورة من الغدة الكظرية (فوق الكلية)» أو استخدام هرمونات لها تأثير نحو الذكورة 
مثل هرمونات البناء (sعص0ص۲هط Abi‏ ) أو هرمون ررر فان حط سير 
الأعضاء التناسلية الظاهرة يتجه نحو الذكورةء وذلك بنمو البظر نموا كبيراً حتى يشبه 
القضيب» ويلتحم الشفران الكبيران مما يجعلهما يشبهان كيس الصفن. . والفرق 
بینهما أن كيس الصفن يحتوي على الخصيتين بداخحله» أما هذا فلا شيء سوى الدهن 
بداخله. 
ولهذا عندما تولد مثل هذه الأئثى » فإن الأهل يظنونها ذكراأ فيسمونها اسم ذكر 
ينشئونها كذلك. فإذا جاءت مرحلة البلوغ ظهرت آثار الأنوثة من نمو اللديين ونعومة 
e‏ وتوزيع الدهن في الجسم توزيع الأنثى . . وبما أن فتحة المهبل مقفلةء ولا 
يوجد فرج فإنه لا يبدو منها حيض» وإن كانت هناك تغييرات في الرحم» واحتباس 
لذلك الدم» وعندئذ ينزعج ج الأهل» فيذهبون بفتاهم ذاك إلى الأطباء» وعند الفحص 
الدقيق يتبين الأمر» ويقوم الأطباء بإصلاح الوضع» وإعادته إلى أصله» فيرجعون 
أعضاءها الظاهرة إلى ما عليه أعضاؤها الباطنة وهي أنثى 


(ب) الخنثى التي أصلها ذكر وظاهرها أنثى 
(Male Pseudo hermaphrodite)‏ : 
فد يكون الجنين ذکراً على مستوى الصبغيات» وعلى مستوى الغدة التناسلية» 
ولكن الجنين يولد بشكل أنثى في أعضائه الظاهرة. 
وهذه الحالات أندر من سابقتها (الخنلى التي أصلها أنلى وظاهرها ذكر) وترجم 
هذه الحالات النادرة إلى أحد الأسباب التالية : 
٭ حالات تأنیٹ ر غم وجود الخصية (Testicular Feminization Syndrome)‏ : 
وسبب هذه الحالات الوراثية (المتلحية عبر کروموسوم inked × Recessive‏ أو السائدۃ 
ùÎ (Autosomal Dominant‏ الأعضاء لا تتأثر بوجود هرمون الذكورة (التستسترون) الذي 
تفرزه حصية الجنين» ولدبها مناعة لفعله » فتسير الأعضاء في خطها المرسوم عند عدم 
وجود التستسترون. ولذا تتجه إلى تكوين أعضاء تناسلية أنثوية خارجية مع وجود فرج 
ومهبل» ولكن الرحم غير موجود أو هو ضامر. 
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ومما يزيد في عسر تشخيص مثل هذه الحالة» أن الأثداء تئمو عند البلوغ على 
هيئة الأنى › ويتوزع الدهن في الجسم بطريقة توزعه في الأئلى» وينعم الصوت»› 
وتظهر كل علامات الأنوثة الثانوية» ولا يشك أحد في أن هذه أثى سوى أنها 
لا تحيض . 

وعند الفحص الطبي الدقيق يكتشف الطبيب أن التركيب الصبغي لهذه المرأة 
في ظاهرها هو تركيب الرجل (۷ ×)» ثم يجد الخصية قد نزلت إلى الشفرين» أوفي 
القناة الأربية pal (Inguinal Canal)‏ تمام نزولها. لذا فإن العلاج في هذه الحالة هو 
إزالة الخصية التي لم يعد منها فائدة» بل والتي يحتمل تحولها إلى ورم حبيث. . ولا 
يخر الطبيب بأن هذه المرأة رفي ظاهرها) هي ذكر في الأصل» بل يتركها على 
طبيعتهاء تلك التي نمت وريت عليها. . ولكن على الطبيب أن يخبر تلك المرأة أن 
عليها أن لا تتوقع مجيء العادة الشهرية ولا الحمل. وأما ما عدا ذلك فيمكن أن تسير 
حياتها على نمط الأنثى . وقد يحتاج الطبيب إلى إعطاء المصابة عض هرمونات 
الأنوثة» وإن كان ذلك ليس بضربة لازب. 

٭ حالات تأئیٹ بسبب شاط هرموني من الغدة الکظرية Feminizing Adrenal)‏ 
٣ص٣‏ ) : قد ينمو ورم خبيث في الغدة الكظرية» وتفرز فيه هذه الخدة هرمون الأنوثة 
الأوستروجين» فإذا حصل مثل هذا الورم في الجنين (وهو أمر نادر الحدوث جدأى لأن 
أكثر حدوث هذا الورم في البالغين)» فإن تأثير هرمونات الأنوثة» قد يطغى» ويسبب 
عدم نزول الخصية إلى كيس الصفن» وبالالي انشقاق الكيس وعدم التحامه» مما 
يجعله أشبه بالشفرين الكبيرين. ولا ينمو القضيب كذلك» فيبدو وكأله البظر» وخاصة 
إذا كانت فتحة مجرى البول في أسفله. . 

هناك يبدو للأهل أن هذا الوليد إنما هو أنثى» فينمو كذلك» ويترعرع › ولکن 
تتغير الأمور عند البلوغ» فتظهر علامات الذكورة من غلظة الصوت ونمو شعر الوجه 
(الشارب واللحية) . ويذهب الأهل إلى الأطباء فيعرفون الحقيقة بعد إجراء مزيد من 
الفحرص . 

ويعيدون الفتى إلى وضعه الطبيعي بإجراء بعض العمليات الجراحية. 
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#* حالات تأنيث بسبب أخذ الأم لهرمونات الأنوثة أثناء الحمل: إذا أخحذت 
الحامل هرمونات الأوستروجين » أو مشتقاتها في الأشهر الثلاثة الأولى من الحمل» فإن 
ذلك قد يؤدي إلى عدم نزول الخصيتين» وبالتالي انشقاق كيس الصفن» مما يجعله 
أشبه بالشفرين الكبيرين» كما أن نمو القضيب يتوقف» فيبدو وكأنه بظر كبير. ومما 
يجعل الشبه كبيراً بالأنثى أن فتحة صماخ البول تكون في أسفل القضيب. وهذه 
العلامات الظاهرة تجعل الأهل يظنون أن المولود أنثى فينشؤونه كذلك» حتى يتنه 
الأطباءء أويتنبه الأهل أثناء مرحلة البلوغ » فيعيدون الفتى إلى وضعه الطبيعي بواسطة 
التدخل الجراحي . 

وهناك بالإضافة إلى ما سبق من أنواع الخشى الكاذبة حالات مضطربة لا تدخحل 
مباشرة في مشكلة الخنش : 

(أ) حالات ترنر )rurner*s Syndrome)‏ : الخلل هاهناعلی مستوی 
الصبغيات الجنسية» فالمصاب لا يحمل سوى صبغ (كروموسوم) واحد للأنوثة فقط» 
بينما يحمل الشخص الطبيعي كروموسومين إما (× >) للأئثى أو( ٭) للذكر. وبهذا 
يرمز لهذه الحالة + (© ) (علامة على وجود × واحد فقط). وعند غیاب کروموسوم 
الذكورة» تتجه الأعضاء التناسلية الباطنة والظاهرة إلى الأنشى» سوى أنها لا تحيض› 
ولا تحمل» لأن الغدة الجنسية (المبيض) ضامرة. وبذکر مرجع سیسل لوب أنه قد تم 
تسجيل حالة واحدة من حالات ترنر» حملت» وأنجبت ولداً ذكراً» وهي حالة موزاييك 
في تركيبها الكروموسومي (0 × /× ×) أي مختلطة بحيث تحمل بعض خلاياها 
کروموسومات الأنش كاملة (× ) پينما تحمل الخلايا الأخرى كروموسوم (×) 
فقط*). 

(ب) حالات کلینفلتر od_ay : (Kleinfelter Syndrome)‏ حالات بها زيادة فى 
کروموسومات الجنس حیٹ أن بھا ثلاثة کروم وسومات بدلا من اثنین كما هو e‏ 
ولمثل هذا الشخص كروموسومي الأنوثة (× ×) بالإضافة إلى كروموسوم الذكورة (۷). 
لذا يتجه تكوين الأعضاء التناسلية في الجنين إلى الذكورة» بسبب وجود كروموسوم 
الذكورة. ورغم ذلك فإن هذا الذكر يكون بارد الهمة ضعيف الباءة عنيناًء له أثداء 
كبيرة وقضيب صغير الحجم. وفي هذا المرض تكون الخصية ضامرة ولا تفرز 


۳۲ 


رموبات اذشو إ١‏ ادرا ب ال ف رين اااي اتر ومو 
Dysgenisis‏ esاrubu)‏ . . وھذە الحالات لا تستطيع الإنجاب حتى لو أعطيت هرمونات 
الذكورة التي تساعد على الانتصاب والجماع. 


۷ - اختلاف تعريف الفقهاء عن تعريف الأطباء للخنش : 
ينظر الطبيب إلى الخدة التناسلية أولاء فإن وجدها تحمل المبيض والخصية معأ 
فهذه هي حالة الخنثى الحقيقية » التي هي نادرة الحدوث جداً. أما إن وجد أن الغدة 
التناسلية مبيض والأعضاء الظاهرة ذكرية»› فإن تلك الحالة هى حالة الخنلى الكاذية 
التي أصلها أنثى» وظاهرها ذكر» وإن كانت الغدة التناسلية حصية والأعضاء الظاهرة 
تشبه الأنشش › فإن ذلك هو الخنشى الذكر الكاذب» أي الذي أصله ذکر وظاهره أنثی . 
١‏ - الجنس على مستوى الصبغيات (الكروموسومات)» ويمكن تحديده بأخذ خحلايا 
۲ س معرفة الخدة التناسلية وذلك بأحذ حرعة (عينة) منها وفحصها نسيجياً. 
ت فحص الأعضاء التناسلية الظاهرة والباطنة وفحصس العلامات الثانوية للذكورة 
أو الأنوثة وخاصة في حالة البلوغ . 
5 فحص عام للجسم لمعرفة وجود الأورام مثل تلك الموجودة في الغدة التناسلية 
أو الغدة الكظرية. 
ويعتمد الفقيه في تحديد الخنثى على المبالء فإن بال من موضع الذكر فهو 
ذكر» وإن بال من الفرج أو أسفل البظر فهو أنثى . وكانرا يوقفون الخثى من الأطفال 
ویطلبون منه آن پتبول إلى حائط» فإن سال منه البول ورشه رشا فهو أنثى وإن قذف 
البول فهو ذكر. وإن لم يتبين مباله فهو الخش المشكل لديهم. 
ولا شك أن هذا الفحص قد يؤدي إلى الخطاً فقد يكون الخنش ذكر في غدته 


ا 


التناسلية وكروموسوماته الجسية إلا أن المبال (فتحة صماخ مجرى البول) أسفل 
القضيب. وأن كيس الصفن مشقوق حتى يبدو مثل الفرج» فيتأكد لدى الفقيه آنذاك آنه 
انش › ویحکم پأنه أش قطعاً . والواقع انه ذکر» ویمکن إعادته لوضعه الطبيعي پإجراء 
عملية جراحية. . ويفقد المصاب بذلك كثيراً من حقوقه في الميراث (حيث يعطى 
نصيب الأنش) وفي الفيء إذا اشترك في الجهاد» حيث لا يقسم له مثلما يقسم 
للمقاتلين» بل يحذى ويعطى من الغنيمة كما تعطى المرأة عندما تشترك في الجهاد. . 
ولا يسمح له بالإمامة في الصلاة ولا القضاء ولا الإمامة العامة. . . إل من الأمور التي 
يختص بها الذكور. 

ولا شك أن تشخیص الفقهاء للخنش في هذه الحالات خاطی ء» ولا نلومهم 
على ذلك فتلك هي معلومات زمنهم . آما اليوم فالقول في موضوع الخنش › یعود لأهل 
الذكر»ء وأهل الذكر ها هناء هم الأطباء لا الفقهاء» والله سبحانه وتعالی يقول : 


سرو ےد ر ف ل 


رص ا م 2۶ 
شلوا آهل ال وإ نتر لشرد @ 4. 
وكل ما ورد في كتب الفقه عن الخناث فينبخي إرجاع الحكم فيه أولاً إلى 
الأطباءء فإن حكموا بأن هذا الشخص ذكر في تركيبه الكروموسومي والغددي» فهو 
كما حكموا» وعلى الفقهاء أن يبنوا أحكامهم بعد ذاك على ما يقرره الأطباء. 


۸ - تغیبر خلق الله : 

ولا يدخحل في موضوع الخنثى ما حدث في العقود الأخيرة من عمليات المسخ 
التي يتم فيها تغيير حلق الله . وتحويل الذكر الكامل الذكورة إلى أنى وذلك بجبُ 
ذكره وإخصائه» ثم القيام بعملية جراحية لإيجاد فرج ومهبل» ثم إعطائه هرمونات 
الأنوثة كي تنمو آثداؤه» وينعم صوته» ويتوزع الدهن في جسمه على هيئة الأنثى . 

وقد حدثت حوادث كثيرة من هذا المسخ المرعب المخيف في بلاد الغرب» 
وتنشر المجلات الطبية للأطباءء كيفية إجراء مشل هذه العملية الحقيرة» ومن ذلك 
ما نشرته مجلة مختصر الأمراض الباطنية وأمراض النساء وlلولاöa Medicine, Gynee,)‏ 
4 اعt(ه)‏ في عدد فبرایر ۱۹۸١‏ . بل لقد بلغت الوقاحة أن جاء بعض الأطہاء 
الذين يمارسون هذه العملية القذرة في الولايات المتحدة وأرادوا أن يعلموها الأطباء في 


4 


المملكة العربية السعودية» ولكن كليات الطب رفضت ذلك (حدث ذلك في كلية 
الطب جامعة الملك عبد العريز بجدة) . 

والأنكى من ذلك أن هؤلاء الأطباء القوادين يعملون في المغرب وفي تونس ولهم 
عیادات ومستشفیات پیجرول فیها هذه العمليات نحث سمع وبصر الحكرماتث 
المسلمة!! وهؤلاء هم من الفرنسيين» وحتى الآن فإن زبائنهم هم من الغربيين السياح 
الذين يأتون إلى تونس والمغرب لاستخدام المخدرات (الكيف وغيره) المنتشرة هناك 
دول رقابة . 

والأفظع من ذلك کله ما حدث في كلية طب الأزهر في القاهرة» حيث دفعت 
الأيدي القذرة طالب مختثاً يدعى سالي إلى أن يتقدم لبعض الجراحين القوادين» وقاموا 
بإجراء عملية المسخ له وحولوه إلى نى . ۰ 

والغریب ا ھک الطبيب الذي ي اچری ھ شل العا 
اقا فقد ااك بهذا الطالب» المخزية. " 

وهذا يوضصح إلى أي مستنقع قذر وصلنا إليه في إعلامنا وقوانینا وأطبائنا وطلہتنا. 

جدول يوضصح حالات الخنثى (من سيسل لوب الطبعة الثاللة عشرة) 


1 2 0 الأاعضاء التناسلية الإاعضاء التناسلية العلامات 
نوع الحالة اصبفبات لغدة الجخسية » ” 
¢ الصبغي الغدة الجشدر الخارجية الداخلية الفانوية 


١‏ الخنثى الحقيقي +١‏ × /٭× ٭* خصية ‏ مبيض يختلف من حالة 


إلى أخرىء فقد 
یکون ذکراً او انٹی 
ای کلیھما معا 
۲ س الخنثى الكاذبة × × ميض البظر کہیں ویشپه أعضاء انڻي من ذكورة مېكرة 
املها انٹی القضيب؛ والتحام رحم وقناتي 
وظاهرها ذکر الشفرتين قد بكون الرحم ومهيل 
تاماً ای غیر تام 
ج ج ت د 
)١(‏ نتيجة تضم اٹشی 
الغدة الكظطرية 
(ب) دون تضحم في × × مبیض 
الغدة الكطرية 
ب ت 


o 


٣‏ س الخنثى الكاذبة ¥ × فصية غير بازلة شکل بظر انثوي الأعضاء الداحلية آنٹی؛ ولکن 


اصلھا ذکر في کپس الصفن مع عدم التحام لدکر بدون حیض 
كيس الصفن 
)١(‏ تانث الخصية 
(ب) الأعضاء الظاهرة۷ × خض قضیب صفیر جدا الأعضاء الداخلية عادة ڈگر ارد 
غير واضحة مع التحام تام او مذكرة واحياناً مؤنثة الهمة مثل المخصي 
جزئي لكيس الصفن بدون علامات ذكورة 
قوية 
٤‏ س حالات (ترضر) XO‏ أثر مندثر لغدة شکل انثوي شکل انثوي عادة تبقى على هيئة 
جنسية غير متميزة لا تحيض ولا تحمل الطفل دون بلوع 
ونادراً مبیض 
* س حالات (كلينفتلر) + ×× حصية صغيرة کر ذکر ذکر مخصي 


: س الفلاصة والنتيحة‎ ٩ 

إن حالات الخشى الحقيقة نادرة الوجود جداأً» ولم يسجل الطب أن مشل هذه 
الحالات النادرة قد قامت بدور الذكر كاملاء أي أنها استطاعت الإنجاب» ثم تحولت 
إلى دور الأنوثة وأنجبت . . وإنما الحالات القليلة المسجلة هي لحالات توجد فيها 
الخصية والمبيض معأًء بينما الأعضاء الظاهرة إما لأنثى أولذكر أو كليهما معاً. . وغالبا 
ما تكون الغدد التناسلية (الخصية ‏ المبيض) مندثرة أو هامدة. 

أما حالات الخنش غير الحقيقة» فهي ليست شديدة الندرة (حالة من كل 
١‏ ولادة» كما يذكر ذلك کیٹ مور). . وهي ناتڄة عن خلل في الهرمونات› 
إِما بسبب نشاط زائد أوورم في الغدة الكظرية» أو تعاطي أدوية وعقاقير آثناء الحمل . 

ولا ينتج عن هذه الحالات المشتبهة أن تقوم الخشى (الأنلى في الحقيقة 
وظاهرها ذکر) بدور الذکر كام أي أنها لا تستطيع مطلقاً أن تنجب بنكاح النساى 
وكذلك الخنى (الذكر في حقيقته وظاهره أنش) لا يستطيع أن يحيض فضا عن أن 
يحمل وينجب» وما ذكره الفقهاء من حالات حى تقوم بدور الذكورة» ثم الأنوثة 
او الور عا ليس له أصل. . نقصد هنا بدور الذكورة القدرة على الإحبال 
واللإنجاب. . وكذلك دور الأنوثة القدرة على الحمل والإانجاب . 


۳۲٦ 


أما القيام بالاتصال الجنسي فأمر يحدث بين الساء والنساء أحياناً فيما يعرف 
بالسحاق («ءنصةاءا) . ويمكن بطبيعة الحال أن يحدث مع الخنثى » وذلك لنمو البظر 
نموا كبيرا. ولكن هذه الأنثى الخنشى لا تستطيع إحبال أي امرأة» لأنها لا تفرز حيوانات 
منوية . . وكذلك الخشى التي أصلها ذكر لا تستطيع أن تحمل أبداًء وإن أمكن الاتصال 
بھا جنسیا لوجود شق بين كيس الصفن أو الشفرين الكبيرين ومهبل مع عدم وجود 
رحم. 

وبما أن أحكام الخنى في الفقه الإسلامي مبنية على معلومات الأطباءء 
والتجربة والمشاهدة في عصورهم السابقة» ودون الرجوع إلى الفحص النسيجي للغدة 
التناسلية » لعدم توفر ذلك إنذاك» فإن على الفقهاء أن يراجعوا هذه الأحكام على ضوء 
التقدم الطبي الواسع الذي حدث في العصر الحديث. 

ولا بد لذلك من اجتماع الأطباء المهتمين بهذا المجال مع الفقهاء الأجلاء 
للخروج بأحكام تتلاءم مع المعلومات الطبية في العصر الحديث. 

وليست هذه الأحكام مبنية على نصوص قرآنية أو نبوية لا يمكن مخالفتهاء بل 
هي مبنية على اجتهاد الفقهاء الأجلاء. . وقد أحسنوا وأجادوا حسب ما توفر لهم من 
إمكانيات. أما العلماء الأجلاء في عصرنا الحديث فقد بعدت بينهم وبين الأطباء 
الفجوة» ونرجو بهذا الحديث أن نقرب من الفجوة في مجال محدود هو موضوع 


الخش . 
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Converted by Tiff Combine 
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لقصل السَابم 
طرقوأواع إلا الاست ادال 


لا بد قبل الحديث عن الأنواع المستحدثة للاستيلاد من معرفة موجزة لأسباب 
العقم وعدم الخصوبة» وأهمية طلب العلاج منهما. 
١‏ - طلب العلاج من العقم وعدم الإخصاب: 

يعتبر عدم الإلحصاب أو ندرة الإحصاب مرضاً من الأمراض التي يندب لها 
التداوي . وقد طلب الأنبياء عليهم السلام من الله سبحانه وتعالى أن يهب لهم ذرية 
طيبة » ونادى زكريا ربه طالباً الذرية الصالحة قال تعالى : 
ڪهيعص ل ذ ررمت ريك عبد ر ڪر لذ تاد یری دام 


ب رف و لے تر ر سم 


حف 9© قال رب إن وی العظم می واش تمل لراش سیا ولم کر د بلک 
رب ا 9 ن خط لوین ذه ی ڪات انرا او را َّبَلٰی ین 
انت ولا 6 ریو من ءال يعوب اهرب ری © ۰04 . 

وقال رسول الله ب : «عباد الله تداووا فإن الله لم يضع داء إلا وضع له شضاءء 
غير داء واحد هو الهرم»). وقال: «ما أنزل الله من داء إلا أنزل له شفاء»٠.‏ 

والأحاديث في طلب التداوي والحث عليه كثيرة. . ولا حلاف عند المسلمين 
أنه يندب العلاج م ااا (أو ما يعرف باسم العقم) بشرط أن لا يؤدي ذلك 
إلى اختلاط الأنساب» وأن يقع الإنجاب بين زوجين بدون تدحل طرف ثالث (متبرع 
بنطفة ذكرية أ yT‏ . . وأن يكون عقد الزوجية قائما غير منفصم 
بموت أو طلاق ٻائن . 
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۲ الفرق بين العقم (راناأإم؛5) 
وعدم الإإخصاب (قلة الإإخصاب) ) (Infertility‏ : 


لا يفرق كثير من الباحثين» فضلاً عن عامة الناس» بين العقم («اناذإه؟) وعدم 
الإحصاب (وانانا۲ه٤«1)‏ . . ولا بد من التفريق بينهماء إذ أن العقم (وإانانإه5) ليس له 
علاج ناجع حتى الآن» ومثاله الأمراض الخلقية والوراثية الشديدة التي تصيب الجهاز 
التناسلى » وعلى وجه الخصوص الغخدة التناسلية»ء فغياب الخصية (كأوم«ععح) 
أو ضمو رشا الشديد في حالة متلازمة كلينفلتر Syndrome Kline! er(‏ أو عدم وجود 
المبيض أو شkذوذ‏ ت (Agenesis or Ovarian Dysgenesis) 4i‏ أو متلازمة ترنر (۴۲«اآ 
مصSyndro)‏ » وغي رهسا من الحالات المماثلة التي بهاخلل في الصبغيات 
gÎ (Chromosomal Aberration)‏ خلل شدید في تكوين الجهاز التناسلي لاي سبب من 
الأسباب تؤدي جميعاً إلى العقم («انا:ء؛8) . 

وقد یمکن علاج بعض أنواع من هذه الحالات بزرع الخصية أو زرع المبيض» 
ولكن هذا العلاج بحد ذاته متى تم نجاحه يؤدي إلى مشاكل أخلاقية » ودينية عويصة 
يهتم بها الإسلام أشد الاهتمام» لأنها تؤدي إلى اخحتلاط الأنساب» حيث أن الصفات 
الوراثية للجنين ستكون من الشخص الذي تبرع بالغدة التناسلية (سواء كانت خصية 


أما عدم الإخصاب (راانا۲ه؟١1)‏ فهو تعبير يشمل كل الحالات التي يمكن 
أن تعالج). 
وقد أحبہت ت ان نوه بهذه النقطة لوقوع الالتباس فيهاء ولقوله تعالی : 


1 ا و‎ Ae C7 


وارز الوت وال لاض علق مايا 2 لمن داوب ‌ ل 
IGE‏ کک A 2h erp E‏ مااع WG‏ 
OLS‏ 0ا2 لبش ۰4 

حیث ذهب بعض المفسرین“ إلى أن ذلك عقم لا علاج له. ل 

هذا التفسير هو الذي لا يولد له ولد. 


ويعرف عدم الإخصاب في الطب أنه عدم الإنجاب لمدة سنة كاملة» رغم 


۳ 


وجود علاقة زوجية سليمة» وبدون استخدام أي مانع من موانع منع الحمل . 
وقد كان التعريف السابق يجعل المدة عامين كاملين . 


۳ س عدد المصابين بعدم الإخصاب : 


تقدر منظمة. الصحة العالمية أن عدد الأزواج المصابين بعدم الإخحصاب يتراوح 
ما بين حمسة إلى عشرة بالمائة من الأزواج في العالم. 

وفي أوروبا والولايات المتحدة تتفق المصادر الطبية على أن عدم الإخصاب 
أصبح يسبب مشكلة عويصة» وذلك بسبب الزيادة المضطردة في حالاٽت عدم 
الإحصاب» وقد سجلت الولايات المتحدة زيادة في العقم الناتج عن انسداد الأنابيب 
تبلغ ۳٠١‏ ./ خلال العشرين عاماً الماضية. وأن عدم الإخصاب في سن ۲١‏ إلى 
٤‏ وهي أحسن سن للخصوبة» قد ازداد في الولايات المتحدة بسبة ۱۷۷ //. 


وفي عام ۱۹۷٩‏ کان واحد من کل ٠١‏ أزواج يعانون من عدم اللخصوبة في 
الولايات المتحدة). وفي عام ۱۹۸٤‏ کان واحد من كل ستة زواج يعانون من عدم 
الخصوبة , 


ومنذ نهاية السبعينات كان يتردد على عيادات العقم في الولايات المتحدة أكشر 


وهذه الأرقام هي لمن يعانون من عدم الخصوبة الأولية (رأي لم يسبق لهم الحمل 
أوالإنجاب). أما إذا أضفنا إلى ذلك عدد الساء اللاي حملن ولم ينجېن پسېب 
الإجهاض المتكرر» أو الحمل خارج الرحم» أوالساء اللاتي أنجبن طفااً واحداً 
فقط» ثم لم يستطعن الإنجاب» فإن العدد بتضاعف عدة مرات» سواء كان ذلك في 
الولايات المتحدة أو أوروبا أو أفريقيا وآسيا. وكذلك يتضاعف العدد إذا ضممنا الرجال 
الذين أصبحوا يعانون من عدم الخصوبة نتيجة الثهابات الجهاز التناسلي بعد فترة كانوا 


۳۳١ 


کرت أسباب عدم الخصوبة : 

لا بد من لمحة سريعة جداً عن أسباب عدم الخصوبة. وإذا أدركنا هذه 
الأسباب» وكيف أن كثيراً منها يمكن منع وقوعه أصلاًء فإننا سندرك حتمَاً أن التقنيات 
الحديثة البارعة لن تحل مشكلة عدم الخصوبة» بل إنها ستضع مشكلات أخلاقية 
ودينية جديدة . 

ويصاب كل من الرجل والمرأة بعدم الخصوبة. وقد يكون الزوج هو المسؤول 
عن عدم الخصوبة ٠٠(‏ إلى ٠١‏ ./ من الحالات)» أوتكون الزوجة هي المسؤولة عن 
عدم الخصوبة ٠١  ٠١(‏ من الحالات)» أويكون عدم توافق ووجود أجسام مضادة 
بينهما» أو تكون هناك أسباب مجهولة بالنسبة للطب حتى اليوم. وقد تناقصت نسبة 
الأسباب المجهولة مع التقدم الطبي الواسع في مجال التشخيص» وخاصة في 
الثمانينات من القرن العشرين» بحيث لم تعد الأسباب المجهولة تشكل سوى نسبة 
ضئيلة من جملة الأسباب . 

ونظراً لضيق المجال فإننا سنذكر أهم الأسباب المؤدية إلى عدم الخصوبة في 
المرأة والرجلء وبالذات الأسباب المؤدية إلى انسداد الأنابيب» والتي تحتاج بالتالي 
إما إلى إجراء عملية دقيقة لفتح الأنابيب وتسليكها أو إلى إجراء التلقيح الاصطناعي 
المعروف بطفل الأنبوب» أو التلقيسح الاصطناعي الداخلي» أو عملية جفت 
أو ما شابهها. 

(أ) الأمراض الجسية: تشكل الأمراض الجسية الناتجة من الزنا واللواط 
وغيرها من الممارسات الشاذة أهم سبب لانعدام الخصوبة في الرجال والنساء على 
السواء. 

وفي الولايات المتحدة وجد أن الالتهابات الناتجة عن الكلاميديا (aإفر.1aط٥)‏ 
تسبب ٠١‏ / من حالات انسداد قناتي الرحم (أنابيب فالوب) وبما أن انسداد قناتي 
الرحم تشكل ٠١‏ ./ من جميع حالات عدم الخصوبة لدى اللساء فإن ذلك يعني نسبة 
كبيرة جدا من حالات عدم الخصوبة. 

ويقدر عدد المصابين بالكلاميديا في الولايات المتحدة بستة ملايين شخص 


r 


سنوياا''٠.‏ ويعتبر التهاب مجرى البول الجنسي» من غير السيلان» أكثر الأمراض 
الجسية انتشاراً في ٠‏ . وقد سجلت حالات الكلاميديا في معظم مناطق العالم 
ارتفاعاً رهییاً بحيٹ أصبحت تمثل ضعف حالات السيلان. ولهذا تتراوح تقديرات 
الإصابة بالكلاميديا والمايكوبلازما وما شابهها ب ٠٠١‏ إلى ٠٠١‏ مليون إصابة في 
العالم» بينما تقدر منظمة الصحة العالمية أن الإصابة بالسیلان عام ۱۹۷٩‏ كانت ۲٠١‏ 
مليون حالة 0 , 


ويعتبر السيلان (التعقيبة» الردة) (4ع1إ؟0«ه6) و عن ۲۵ / من حالات 
التهاب قناتي الرحم وانسدادهما. 

كما أن الهربس أخحذ في الازدياد بصورة مضطردة» وفي عام ۱۹۸۲ كان في 
الولايات المتحدة أكثر من عشرین ملیرن شخص مصاب بالهرہس» وعدد الحالات 
الجديدة نصف مليون حالة سنوياً")» وتقول منظمة الصحة العالمية"٠‏ في الاجتماع 
الثامن والعشرین (مایو ۱۹۷۰) : 

«إِن اا الجلسية هي من أكثر الأمراض المعدية انتشاراً في العالم اليرم» 
وتشکل ا حطیراً على الصححة . وللأسف فان کثیراً من الدول لم تدرك ((بعد أبعاد 
هذه المشكلة») , 

ویقول الدکتور ویلکوکس”"'): «إن المشكلة في البلاد النامية أعمق وأضخم› 
ذلك لأنه لا يوجد هناك إحساس بضخامة مشكلة انتشار الأمراضص الجنسية» ومعظم 

وتسبب الأمراضص الجنسية الميختلفة (السيلان» الكلاميدياء الزهري› الهربس) 
عدم الخصوبة لدی الرجل والمرأة على السواء لآنها تسبب التهاب ألغدة التلاسلية 
(الخصية لدى الرجل والمبيض لدى المرأة . 

وأهم من ذلك أنها تسب انسداداً أو التهاباً مزمباً في القنوات التي تحمل 
البويضة في المرأة (قناتي الرحم)» والقنوات التي تحمل الحيوانات المنوية لدى 
الرجل OA‏ (البربخ › الحبل المنوي» البروستاتاء القناة القاذفة للمني والحويصلة 
المنوية) وذلك كله يؤدي إلى عدم الخصوبة). 


اا 


وقد شهد العالم أجمع زيادة رهيبة في مختلف أنواع الأمراض الجنسية» وظهور 
أمراض جديدة لم تكن معهودة من قبل» وذلك بسبب التحلل الأخحلاقي» وثورة 
الجنس» وأجهزة الإعلام التي تدعو إلى الإباحية- .٠*‏ 

وتشكل الأمراض الجنسية المختلفة» سواء كانت ذات أعراض يشكو منها 
المريض» أوحتى بدون أعراض حيث لا يشكو المصاب بها بأي ألم» تشكل نسبة 
کہيرة جدا من حالات عدم الخصوبة. 

وتعتقد الدكتورة جين هنري سوشت Henry-Suehe†)‏ .3“ (من باریس) ان 
التهاب الكلاميديا بدون وجود أعراض هو أيضاً سبب مهم في عدم الخصوبة الناتجة 
عن انسداد أو اضطراب وظيفة الأنابيب (قناتي الرحم). وحتى لو تلقى الشخص علاجاً 
للكلاميديا بالتتراسيكلين فإن الآثار المترتبة على الالتهاب في الأنابيب والحوض كافية 
في كثير من الأحيان لتسبيب عدم الخصوبة . 

وذكر الدكتور ريدل (1ءلء۸ .1) من ألمانيا'")ء أن المني الذي فحص من 

جل التلقيح الاصطاعي الخارجي (.1.۷.۴) أوضح أن ٤٠١‏ / من الحالات كانت 
ھ كمية كبيرة من البكتيرد يا» وخاصة من نوع (Urea Plasma r‏ « 
وبالتالي كان ذلك أحد أسباب عدم الخصوبة» كما كان سبباً في فشل التلقيح 
الاصطناعي . 

ونشرت المجلات الطبية أبحاثاً متعلقة بتأثير الالتهابات الناتجة عن الكلاميديا 
على حدوث حمل حتى بعد التلقيح الاصطاعي الخارجي (1.۷.۴۰)('""), حيث 
أدی ذلك إلى حدوث الحمل في الأنبوب خارج الرحم (Ectopic Pregnancy)‏ . 

وخلاصة القول أن الأمراض الجنسية (الناتجة عن الزنا واللواط) هي اليوم› 
وخاصة في الغرب» أهم سبب لحدوث حالات عدم الإحصاب التي تزداد انتشاراً يوماً 
بعد يوم رغم التقدم الطبي الباهر. 

(ب) الإجهاض: : يعتبر الإجهاض ثاني أهم سبب لحدوث عدم الإخصاب . 
eS‏ > إذ كيف يصبح الحمل ثم 
الإجهاض ا لعدم الإخحصاب. والحقيقة أن الحمل قد بحدث للمرأة في سن 
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الخصوبة (ابتداء من الحادية عشرة إلى ما بعد الأربعين) وتكون المرأة غير مستعدة 
للحمل فتقوم بالإجهاض . 

ونتيجة لانتشار الزنا انتشاراً رهيباً في أنحاء العالم كافة» فإن هناك موجة عارمة 
ليس فقط من الأمراض الجنسية بل الحمل غير المرغوب فيه» وذلك رغم توفر وساشل 
منع الحمل. ومنذ أن أباحت المحكمة العليا في الولايات المتحدة الإجهاض فقد تم 
إجهاض آکثر من ٠١‏ مليون امرأة حتی عام ۱۹۸۳ء مما حدا بالرئيس ريجان للقيام 
بحملة ضد الإجهاض". 

ویتم إجهاض ٥١‏ مليون امرأة نوا في العالم . ويژدي ذلك إلى حدوث آلاف 
الوفيات ومئات الآلاف من حالات العقم . 

(ج) اللولب لمنع الحمل رالأداة الرحمية) («0 0 1): تستعمل ملايين الساء 
اللرلب لمنع الحمل. ويؤدي ذلك في بعض الأحيان إلى التهاب في الرحم والأنابیب» 
مما يدي بدوره إلى عدم الخصوبة. 

(د) التهاب الحوض والمهبل الناتج عن التهابات أحرى غير الأمراض 
الجسية : وذلك مثل التهاب الزائدة الدودية والعمليات الجراحية. 

(ه) السل (الدرن): يعتبر سبباً مهماً في البلاد النامية لالتهابات الجهاز 
التناسلي في الرجل والمرأة على السواء. ويؤدي ذلك إلى عدم الخصوبة. 

(و) الجماع أثناء الحيض: ويؤدي ذلك إلى التهابات في الجهاز التداسلي 
للمرأة (وللرجل كذلك بصورة أقل)» وذلك بدوره ڀؤدي إلى الخفاض أو انعدام 
الخصوبة. 

(ذ) الدوالي والقيلة المائية (ء!ءءهءةر1) بالسبة للرجل . 

(ج) تأحير سن الزواج» ولحاصة بالسبة للمرأة . 

(ط ) عمل المرأة» المشابه لعمل الرجل والرياضة العنيفة). 

( ي ) التعرض للأشعة» وخاصة بكميات كبيرة على الجهاز التناسلي للرجل 
والمرأة. 


ro 


(ك) استخدام بعض العقاقير قير التي تؤدي في بعض الأحيان إلى انخفاض 
أو انعدام الخصوبة لدى الرجل والمرأة. وقد أثبتت الأبحاث العديدة التأثير الضار 
للتدحين (التبغ) على حركة الحيوانات المنوية. كما أثبتت كثير من الأبحاث التأثير 
الضار للمخدرات وبالذات الكوكايين على حركة الحيوانات المنوية"). كما أثبتت 
الأبحاث التأثير الضار للخمور. وتؤدي هذه المواد إلى التأثير على الحيوانات الملوية 
بالنسبة للرجل وإلى التأثير على البييضات بالسبة للمرأة. وبصحبها زيادة في التأثير 
على الكروموسومات (الصبغيات) مما بؤدي إلى زيادة حالات الإجهاض التلقائي» وما 
يصحبه من مضاعفات . ويتزامن استخدام المخدرات والخمور مع زيادة في ات 
الزناء مما يؤدي بدوره إلى زيادة كبيرة في الأمراض الجسية . 

( ل ) قطع الأنابيب بالنسبة للمرأة» وقطع الأسهرين (الحبل المنوي) بالسبة 
للرجل. وهو إجراء كثيرأً ما يندم على فعله من أقدم عليه» ويعود يبحث عن وسال 
متعددة لإعادة الخصوبة. 

)۴( الحميات : وخاصة الحمى المصاحبة لالتهاب الغدة النكفية حيث تصاب 
الخصية في حوالي ه بالمئة من الحلات ويؤدي ذلك إلى العقم , ويصاب المبيض 
بصورة أندر» وذلك يؤدي إلى العقم أيضاً. 


ه ‏ طرق الاستيلاد المستحدثة 


(أ) الاستيلاد الطبيعي : 
لا شك أن الطريق الطبيعي الذي جعله الله للاستيلاد والتناسل هو التقاء الذكر 
بالأنثی . . قال تعالی : 


4 ا CEE‏ لقن دروأ و 2 E e‏ , 
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۳۳٢ 


وفی الثدیيات تلتقى الخلية الجسية المذكرة بالخلية الجنسية المؤنثة (sعاء۾6G)‏ 
دال جسد الأنثى في الجهاز التناسلي» حيث تتكرن اللفيحة (النطفة الأمشاج = 
الزيجوت) ٹم تمو في الرحم إلى المدى الذي قدره الله سبحانه وتعسالى » وذلك 
يختلف من نوع لآخر» ومن فصيلة لأخرى» فإذا تمت مدة الحمل المقررة في علم الله 
سبحانه وتعالى » نزل الجنين» وقد اکتمل لموه» أو ربما نزل 9 قېل ذلك. قال 
تعالی : 


و م ^ i‏ سے ص ر * a‏ سے ا ہہ وار ور 
# الله يعلم مايل ڪل نق وماتفیضالازحاء وماترداد وڪل شىء عند 
بمِنَدار 3 4“ . 
وقال تعالی : 


nk 4‏ 7 2 سرو باصا رد 4 ٤‏ روم ر ر 
یانما الاس نرف رج نابعث فر ا تاحاف رین ا م ا 
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وقد جعل الله سبحانه وتعالى ارتباط الذكر بالأنئى وسيلة لاستبقاء النوع الإنساني 
(والأنواع عامة). ولذا فإنه سبحانه وتعالى شرع ورتب فیه» قال تعالی : 

نایوان شلق لک س کک اک راتما لها وڪم 
واوا إن ری رة 69 04 

وقال تعالی : 

و وال جع ا ن اشک ازجا رمل کک مناز وڪم نوفده 
و ن الطب . 


وقال با : «يا معشر الشباب من استطاع منكم الباءة فليتزوج فإنه أغض للبصر 
وأحصن للفرج . الحديث»"“ 


۴۷ 


وقال عليه الصلاة والسلام : «الدنيا متاع وخير متاعها المرأة الصالحة»٠"‏ . 

والوقاع ا من المقاصد الرئيسية في الزواج› لأنه لا يتم والتکاٹر 
وحفظ النرع إل به. . ولا يتم تحصين الفرجء وحفظه من الوقوع في الفواحش إلا عن 
طريقه. . ولا تتم الألفة رالمحبة ودوام العشرة بين الزوجين إلا بواسطته» قال تعالى : 

داتشه 

والوقاع يعمُق بين الزوجين السعادة الزوجية» ويوثق الرباط بينهما. لهذا فإن 
التلقيح ae‏ ووسائل الاستيلاد المستحدئثة من الأمور التي تمجها النفوس 
السليمة» وتنأى عنها الفطرة المستقيمة لأنها تفقد كل مزايا الوقاع الطبيعي » علاوة 
على ما فيها من مآخذ مثل انكشاف العورة» وهو أمر محرم مالم تدع لذلك ضرورة 
ملجئة أو حاجة ماسة» وما قد يكون في هذه الوسائل المستحدثة احتمال احتلاف 
الأنساب» ولو كان ذلك بطريق الخطأً. وأفظع منه مايكون عمداً كما هو شائع في 
الغرب. 

ولأا غر اة إن آنل ا خد طرق ,الا الد ل إا تالحرل 
على الذرية بالطريق الطبيعي . . وأصبحت هله الطرق المستحدثة هي الوسيلة الوحيدة 

وهذه الطرق قد بحثها الفقهاء الأجلاء بحوثاً مستفيضة في مجامعهم الفقهية» 
وفي ندوات مشتركة بين الأطباء والفقهاء» وميزوا فيها بين ما يمكن استخدامه عند 
الحاجة أو الضرورة» وبين ما لا يجوز استخدامه في جميع الأحوال والأوقات لحرمتهء 
وما ينتج عنه من مفاسد. 


(ب) التلقيح الاصطناعي الداخلي: 

وفي هذه الحالة يتم استدخال المني من الذكر إلى الجهاز التناسلي في الأنلى . 
وهو ما غرف لدى الفقهاء الأقدمين باسم الاستدخال. وقد جاء في كلام الفقهاء 
الأقدمين : (إن الحمل قد يكون بإدخال الماء للمحل دون اتصال)5"). 

وقد استخدمت هذه الطريقة بصورة واسعة في عالم الحيوان» حيث كان المي 
يجمع من ذكور الحيوانات» ثم يحقن في فروج إناثها. وخحاصة منذ أن تمكن العلماء 
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من تبريد مني الثيران إلى درجة ۷۹4 مئوية تحت الصفر وذلك عام ۱۹٠١١‏ . ثم بعد ذلك 
تبريده إلى درجة ۱۹١‏ تحت الصفر. وبذلك أمكن حفظه لعشرات السنين. 
ومن الناحية النظرية يمكن تلقيح مائة ألف بقرة بماء ثور واحد. أما من الناحية 
العملية فإنه لم يتم تلقيح أكثر من عشرة آلاف بقرة بمني ثور واحد. وهذه المطريقة 
اقتصادية جدا» وتوفر على أصحاب المواشي ملابين الدولارات» فإنهم يكتفون بإيقاء 
ثور واحد في مقابل كل عشرة آلاف بقرة. ولا يكتفي أصحاب المواشي بذلك ولكنهم 
يستطيعون اختيار السلالة المناسبة بأخذها من ثور واحد قوي من نوع معين» كما يتم 
وتستخدم هذه الطريقة فی الإنسان لعلاج عدم الخصوبة»› والعقم في الحالات 
التالية : 
١‏ عدد الحيرانات المنوية لدى الزوج ضئیل › فتجمع حصيلة عدة دفعات 
من المني› وترکز ویتم إدحالها إلى رحم الزوجة . 
ت إذا کانٹث حموضة المهبل تقتل الحيرآنات المنوية بصورة غير اعتيادية . 
۳ - إذا أصيب الزوج بالإنزال السريع » أوالنة (عدم القدرة على الإيلاج). 
٤‏ إذا كان هناك تضاد مناعي بين خلايا الزوج والزوجة. 
ه - إذا أصيب الزوج بمرض خبيث (سرطان) ويستدعي ذلك العلاج بالأشعة 
والعقاقير التي تؤدي إلى العقم . فتؤحذ دفعات من الملي» وتحفظ ثم 
تلفح الزوجة في الوقت المناسب. 
ا بعض المحاذير من التلقيح الاصطناعی الداخل : 
تستخدم هذه الطريقة في الغرب بصورة لا يمكن أن يقرها أي دين من الأديان 
السماوية» (للأسف تبيح بعض الكنائس البروتستناتية هذه الطرق البشعة) : 
١‏ - أخذ المني من متبرع (في الغالب يكون مجهولا بالسبة للمرأة) ويحقن ذلك في 
رحمها في الوقت المناسب من الدورة. وهذه الطريقة واسعة الانتشار جداً فى 
الغرب. وهناك ربع مليون طفل قد ولدوا بهذه الطريقة فى الرلايات المتحدة 
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حتی عام ٤‏ وفي يوغسلافيا والدول الاث شتراكية (أوروبا الشرقية) يجمع 
المني من المتبرعين ويخلط (كوكتيل) ثم يحقن في النساء الراغبات بالحمل 
بهذه الطريقة فة !7 , 

۲ - تستخدم مجموعة من المساحقات الشاذات هذه الطريقة للحمل دون أن تتصل 
المرأة باي رجل . 

۳ س تتحول النساء إلى أبقار يلقحن بماء ثور وأاحد. تستخدم معظم بلوك المني» مني 
رجل واحد لتلقيح مائة امرأة! ٠!‏ . 

. شركات تجارية ضخمة لبنوك المني‎ ٤ 

E.‏ نکاح الاستبضاع الحديث. وهو أن يؤحذ مني ا والأذكياءء والأقرياء 
ویباع لمن تدفع الثمن. وهذه الطريقة ه تلاقي e‏ کبیراً ذ فی الولایات المتحدة. 
وقد نشرت الصحف والمجلات العديد من التحقيفات الرائعة عن هله البدعة 
البشعة. ونقلث بعض تلك الصور في كتابي طفل الأنبوب والتلقيح الصناعي . 
وقد أخبرني الدكتور عبد السلام الحائز على جائزة نوبل في الفيزياءء بان | إحدی 
الشركات عرضت عليه شراء منيه» وذلك بعد حصوله على جائز ة وبل" . 

. إدخال ماء الزوج بعد موت الزوج وانفصام عقد الزوجية‎ ٦ 
وتؤدي هذه الطرق إلى العديد من المشاكل . ومن بينها حدوث حالات من مرضص‎ 

الإيدزء والتهاب الكبد الفيروسي . ولذا تقرر وجوب فحص المتبرع قبل أحذ مليه» 

وإذا حدث شي ء من هذه فان البنكف المنوي والمستشفی يتحماان المسؤولية . 
وتؤدي هله الطرق ابه يضاً إلى العديد من المشاكل الاجتماعية والأحلاقية» وهي 

مرفوضة رفضاً تاماً في الإسلام. 

* وقد قبل الفقهاء الأجلاء والمجامع الفقهية استخدام التلقيح الداخلي 

بالشروط التالية : 

|١‏ - آن يكون ذلك بين الزوجين أثناء قيام الزوجية» ودون تدحل طرف ثالث فى هذه 
العملية. 
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۲ - أن يكون انكشاف المرأة من أجل العلاج من عدم الخصربة (العقم المؤقت). 
ویکون انکشاف العورة لطبية مسلمة ثقة» فإن لم توجد فلطبيبة غير مسلمة ثقة» 
فإن لم توجد فلطبيب مسلم ثقة» فإن لم يوجد فلطبيب غير مسلم ثقة. 

۳ - يمنع الاحتفاظ بالمني من الزوج منعاً بات ولا يسمح بقيام ما يسمى بنوك الملي 
لأي سبب من الأسباب . 

ee:‏ أن تتم عملية التلقيح في وجود الزوج نفسه. 
وما لم تتوفر هذه الشروط جميعاً فلا يسمح پإجراء هذه العملية. 


۷ التلقيح الاصطناعي الخارجي : 

وفيه يتم تلقيح البويضة (البييضة) من المرأة حارج جهازها التناسلي ويتم التلقيح 
بماء الذكر» فإذا ماتم التلقيح أعيدت البييضات الملقحة (اللقائح s#٤هعر2)‏ والتي 
تدعی أحیاناً (ما قبل الأجنة 0#5ر۲ط۸مه ١إ۲)‏ إلى رحم المرأة أورحم امرأة أخرى. 

وهذه الطريقة اشتهرت باسم طفل الأنبوب . ولها أشكال متعددة وتحويرات كثيرة 
سنستعرضها بیجاز شدید . 

: (Invitro Fertilization IVF) بوıiئJl‎ Jêèط‎ (Î 

استخدمت هذه الطريقة ول في الحيوانات. وأول من قام بالتلقيح الاصطناعي 
الخارجي هو الدكتور شانج في بوسطن في الولايات المتحدة عام ۱۹0۹ء الذي نجح 
في تلقيح بويضة الأرنب في طبق» ثم أعادها إلى رحم الأرن. 

وکان أول من قام بهذه المحاولة في الإنسان الدكتور روبرت إدواردز عام 
,٥‏ ونجحت أول محاولة للحمل عام ١۱۹۷ء‏ ولكن للأسف تم الحمل في قناة 
الرحم» مما استدعى إجراء عملية جراحية لاستئصال قداة الرحم. وفي عام ٠۹۷۸‏ 
تمت ولادة لويزا براون (أول طفل ينجب بهذه الطريقة في العالم) عندما نجح إدواردز 
وستبتو في تلك المحاولة بعد أن سبقتها مائة محاولة فاشلة" . 

ومنذ ذلك التاريخ بدأ عهد جديد في إحداث طرق جديدة في الاستيلاد. 
وانتشرت مراکر أطفال الأنابيب في مختلف بقاع الأرض» بما فيها ثلاثة مراكز في مدينة 
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جدة (كلها تجارية بحتة للأسف) ومركز في الرياض وآخر في المنطقة الشرقية. وهناك 
مراكز في عمان (الأردن) والكويت والقاهرة ومعظم عواصم العالم . وفي الولايات 
العا عدد مراکز أطفال الأنابيب ٠۷٤‏ مرکزاً مع بداية عام “(۱۹4١‏ . 

وتعتمد هذه الطريقة على تحريض مبيض المرأة بواسطة العقاقير (كلومفين 
وبرجونال الهرمون المنمي للقند أي الغدة التناسلية) ويتم متابعة نمو البييضة حتى وقت 
خروجها بالموجات فوق الصوتية (بالإضافة إلى التحليل الكيميائي للهرمونات في الدم 
والبول في بعض الأحيان) . 

وعند وقت الإبياض يتم سحب البييضة بواسطة مسبار» بمساعدة الموجات فوق 
الصونية» أو بواسطة منظار البطن. وأصبح استخدام الموجات فوق الصوتية هو 
الاستعمال الشائع»› ويتم تناول البييضة عن طريق المهبل. وهناك تحويرات متعددة 
لجعل هذه الطريقة أسهل وأقل كلفة» وأبعد عن المخاطر» وبحيث تتم أثناء عمل 
الأطباء في المستشفى › وبذلك يتم تجنب أيام الإجازات . وذلك بتوقيت وقت الإبياض 
توقيتا دقيقا . 

تسحب البييضات» وتوضع في محلول حاص مناسب لنموها وتفحص. وغالباً 
ما يتم سحب أربع إلى حمس بييضات» وقد يحدث أن يتم سحب خمسين بييضة من 
امرأة واحدة في جلسة واحدة١٠).‏ . وفي نفس الوقت يجمع المني من الزوج» 
ويستخدم الطرد المركزي لتركيز الحيوانات المنوية في أعلى الأنبوب. وتوضع 
الحيوانات المنوية في مزرعة خاصةء ثم يؤخذ مليلتر واحد من سائل المزرعة» وتوضم 
في الطبق أو الأنبوب الذي به البييضات , 

يتم التلقيح عادة بعد أربع ساعات من الاستمناءء ويحضن السائل المنوي مع 
البييضات في محضن خحاص› تحت درجة حرارة ملائمة» وفي وجود سائل خاص لمدة 
ساعة. ثم ينظر في المجهر هل تم التلقيح أم لا؟ 

تؤخذ البييضات الملقحة في سائل حاص» وماصة دقيقة (eeمم1pم0ەەMi)‏ وتعاد 
إلى رحم المرأة (۳ إلى ٠‏ بييضات ملقحة في الغالب)» التي تكون قد نمت إلى 
مرحلة الكرة الجرثومية (البلاستولا. ۰ 
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وقد أثبتت الأبحاث العديدة أنه كلما ارتفع عدد البييضات الملقحة (الزيجوت) 
المعادة الى ا نسبة حدروث احمل وبالتالي الولادة. . وقد وج أن 
مراکز أطفال لأنابيب ذز في a‏ وجد أن نسبة ت الحمل كانت u ۱٦‏ 
ونسبة الولادة كانت ۱۲ بالمثة عندما أعيدت لقيحتين أو أقيحة واحدة. بيدما كانت نسبة 
الحمل ۲۲ بالمثة ونسبة الولادة ٠١‏ بالمئة عندما أعيدت لقائح أو أكثر"““. 

ولكن كلما زاد عدد اللقائح المعادة إلى الرحم زادت نسبة الإجهاض ونسبة 
الحمل المتعدد» مما يؤدي إلى مخاطر على الحمل وعلى الحامل. 
في البحث الذي شمل ٠١١‏ مركزاً من مراكز أطفال الأنابيب في الولايات المتحدة 
عام ۸ اتضحت الحقائق التالية““: 

تم تحریض ٦٤4‏ ,۲۲ دورة مبيضية في ۱٣,٥‏ امرأة خلال عام ۱۹۸۸ وتم 
استخراج البييضات بنجاح في ۱۷,۷١١‏ دورة مبيضية (نسبة نجاح ۷۸ بالمثة) . 

وقد استخدمت ٠١, 1٤۷‏ دورة لمشروع طفل الأنبوب. وكان الحصول على 
البيضات بواسطة الموجات فوق الصوتية بسبة ۸ بالمشة» وبواسطة المنظار البطني 
(0pyاsەaparا)‏ بنسبة ۱۳ بالمئة . وكلاهما ا بلسبة ١‏ بالمئة. 

تم حدوٹ ۲۲٤۳‏ حالة حمل وقد تمت الولادة في ٠,۹۵٥۷‏ حالة ۷٤(‏ بالمثة من 
جملة حالات الحمل) منها ٠١‏ بالمثة قبل الموعد. (أي قبل ٠٦‏ أسبوع). وكان عدد 
الأطفال المولودین ۲۱۳۲۳ ٩۱٩۹(‏ طفل حمل توائم : منها ٠٠١‏ توائم ثنائية و ٥٥‏ توائم 
ثلاثية و۸ توائم رباعية واثنين خحماسية). 

وكانت جملة الحمل بالطرق المختلفة ٠١( ٠٠٠۸‏ بالمئة) وجملة عدد الأطفال 
المولودين آحیاء ۲,٦۲۷‏ طفاد ٠۲(‏ بالمثة). . وهي لا شك نسبة متدلية. 

وقد حققت معظم المراكز ٩۳(‏ بالمئة) ولادة طفل واحد على الأقل. بينما 
لم تحقق بعض المراكز أي ولادات على الإطلاق (۷ بالمثة) . 
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وقد اتضح من هذا البحث الميداني الشامل: 

. بالمثة ولادات حية‎ ٠۲ انخفاض نسبة نجاح مشاريع أطفال الأنابيب:‎ - ١ 

۲ ارتفاع نسبة الإجهاض ونسبة الأطفال المولودين ميتين (إملاص). 

۳ ارتفاع نسبة الإصابة بالخلل الكروموزومي بالمقارنة مع الحمل الطبيعي . 

. ارتفاع نسبة المصابين بأمراض خلقية بالمقارنة مع الحمل الطبيعي‎ - ٤ 

ه _ كلما تقدمت سن المرأة كلما كانت نسبة الفشل والمضاعفات (إجهاض 
وإملاص. . . إلخ) أكثر. 

۸ - لاذا يلجا إلى مشاريع أطفال الأنابيب (الاستطبابات)؟ 
يلجا إلى مشاريع أطفال الأنابيب لمعالجة العقم» وذلك بعد استنفاذ الوسائل 

الأحرى لمعالجة العقم. للأسف الشديد تلجأ بعض المراكز إلى محاولة طفل الأنبوب 

(التلقيح الاصطناعي الخارجي) قبل استنفاذ البحث عن أسباب العقم» وقبل استنفاذ 

الوسائل الأحرى الأقل كلفة. 
(أ) الاستطبابات (الأسباب الداعية إلى إجراء طفل الأنبوب) : 

١‏ - قفل أو إصابة الأنابيب في الجهتين» وفشل محاولة إصلاحها جراحياً. وهذا هو 
السبب المهم الوحيد الذي يستدعي إجراء محاولة التلقيح الاصطناعي الخارجي 
(طفل الأنبوب) (1.۷.۴۰). 

۲ حدوث انتباذ في بطانة الرحم (sوہEndoneteri)‏ . 

۳ حدوث تضاد مناعي في جهاز المرأة التناسلي (الزوجة). 

. حدوث تضاد مناعي في جهاز الرجل التناسلي (الرزوج)‎ - ٤ 

ه - عيوب شديدة في مني الزوج (قلة المني» قلة الحركة» كثرة الحيوانات المنوية 
الميتة. . . إلخ). 

> _ أسباب مجهولة لدى الرجل أو لدى المرأة تسبب قلة الخصوبة . 
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والأسباب من (۲ - )١‏ لا ينبغي أن بلجا فيها إلى التلقيح الاصطناعي الخارجي 
إل بعد فشل كافة الوسائل الأخرى لمعالجة قلة الخصوبة وندرتها. فبالسبة للرجل فإن 
الدوالي وتدخين التبغ» واستعمال المخدرات» وخاصة الكوكايين» وشرب الخمورء 
كلها تؤثر سلبيا على حركة الحيوانات المنوية» وقدرتها على التلقيح » فلا بد إذن من 
إزالة هذه الأسباب أولاً. وكذلك بالسبة للمرأة فإن هناك العديد من الأسباب التي 
يمكن إزالتها بالتداوي بالعقاقيرء أو بالعمليات الجراحية» فإذا فشلت كل تلك الوسائل 
في إزالة العقم المؤقت» أمكن اللجوء إلى التلقيح الاصطناعي الداخلي كما تقدم» 
فإذا فشل ذلك تم اللجوء إلى طريقة جفت )61۴١(‏ (شتل الجاميطات إلى قناة 
فالوب)» فإذا لم تنجح هذه الطريقة يلجا آنذاك إلى التلقيح الاصطناعي الخارجي 
المعروف بطفل الأنبوب» بشروطه التي سنذكرها بعد قليل كما بينها أصحاب الفضيلة 
الفقهاء في فتاواهم المجمعية والفردية . 


٩‏ طريقة جفت (شتل الحاميطات إلى قناة فالوب) 
Gamete Intra Fallopian Transfer (GIFT)‏ : 


تعتمد فكرة هذه الطريقة على تهييج عملية الإبياض في الزوجة ثم أحذ البييضة 
في الوقت المناسب (عادة باستخدام الموجات فوق الصوتية» ومسبار عبر المهبل» 
ااا بواسطة منظار البطن ء0pءيهءةمه]).‏ ثم ألحذ المني من الزوج» وبعد تحضيرها 
التحضير المناسب» يوضعان معا في ماصة (أنبوب نحيل جدأ) بحيث تعاد البييضة 
والحيوانات المنوية إلى القناة الرحمية (قناة فالوب» الأنبوب). وهناك يتم التلقيح كما 
هو معهود في حالات الحمل الطبيعي . 

(أ) الاستطباب: 

تصلح هذه الطريقة لجميع أسباب العقم المؤقت المذكورة في التلقيح 
الاصطناعي الخارجي» (طفل الأنبوب) ما عدا في الحالات التي تلفت فيها الأنابيب 
(قناتي الرحم). ولا بد لإجراء هذه الطريقة من وجود قناة رحمية سليمة (لدى المرأة 
قناتان تعرفان باسم قناتي فالوب أو الأنابيب) . 


to 


(ب) مزايا هذه الطريفة : 

١‏ - أسهل فى التنفيذ من طريقة التلقيح الاصطناعي الخارجي (طفل الأنبوب) 

.(1.V.F.) 

أقل كلفة منها. 

۳ لا يمكن إجراء أكثر من عملية واحدة في وقت واحد. وبذلك ينتفي أويكاد 
احتمال الخطأً فى نسبة الحيوانات المنوية للزوج والبييضات للزوجة. 

٤‏ - لا توجد مشكلة الأجنة الفائضة» وبالتالي لا تظهر مشكلة تجميد الأجنة. 

E.‏ 2 التلقيح بشكل طبيعي في قناة الرحم» وبذلك تنتفي العوامل الخارجية التي 

یخشی أن تؤثر على الصبغيات وعلی الجنين . 

کک تتم فترة النمر الأولى في المحضن الطبيعي الأول» وهو قناة الرحم التي تلعب 
دوراً مهماً جداً في نمو اللقيحة رغم قصر مدة هذا الدور ٥ - ٤(‏ أيام فقط) . 

۷ نسبة النجاح حدوث الحمل أعلى من نسبتها في مشاریع طفل الأنبوب (1.۷.۴۰) 
(۷؟ بالمثة بالمقارنة ص ۱1٦‏ بالمئة) ولسبة حدوٹ ولادة أطفال أحياء أعلى 
كذلك من طفل الأنبوب ۲٠(‏ بالمثة بالمقارنة مع ۲ بالمثة)“ , 
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٠١‏ ۔- طرق أخری لا تزال تحت البحث: 
١‏ - طريقة زفت (21۴1) (شتل اللقيحة إلى قناة Jlhلوب( Zygote Intra Fallopian‏ 
Transfer‏ „ 
وهذه الطريقة تشبه ! إلى حد كبير طريقة جفت السابق ذكرهاء إلا أنه عند 
أحذ مني الزوج وبييضة المرأة يتم حضنهماء حتى ينم التلقيح › ثم تنقل اللقائح 
مباشرة إلى قناة فالوب . 
ولا بد لاستخدام هذه الطريقة من وجود قناة رحمية (قناة فالوب) سليمة. 
ولا تصلح هذه الطريقة عندما تكون قنانا فالوب مسدودتین أو بهما عيوب أو قد 
أزيلتا بعملية جراحية . . . إلخ . 
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وهذه الطريقة تشبه إلى حد كبير طريقة جفت إلا أن التلقيح يتم ها هنا 

خارج الرحم» وهي من هذه الوجهة تشبه عملية التلقيح الاصطناعي الخارجي 
(طفل الأنبوب) «(E.V.F»)‏ وتختلف عنه في أن اللقيحة تعاد إلى قناة فالوب» 
حیث تنمو نموا طبیعیاً بدلا من إدخالها إلى الرحم مباشرة. 

- جمع طريقة جفت» وطريقة التلقيح الاصطناعي الخارجي (طفل الأنبوب) معاً. 

۳ س طريقة بروست e transfer e)‏ earاnueد۴)‏ وفيها يتم نقل اللقيحة في 
مرحلة مبكرة جداً إلى الرحم. 

٤‏ - طريقة مشابهة وفيها يتم نقل اللقيحة المبكرة إلى قناة فالوب بدلا من الرحم. 
وهذه الطرق جميعها لم تؤد إلى زيادة في نسبة النجاح أو التقليل من الكلفة . 


۷ے طرق مستخدمة إكلينكيا في الوقت الراهن مع مشاريع طفل 
الأنبوب : 


(أ( تحميد الأجنة (Frozen Embryoes)‏ : 

يتم عادة تلقیح عدد کبیر من البییضات . ویقوم الأطباء في الغالب الأعم بإعادة 
ثلاث أو أربع لقا ئح إلى الرحم . ويحتفظون بالعدد الفائض من اللقائح بتجميدها في 
النتروجين ا تحت درجة ۱۹١‏ تحت الصفر. 


إذا إذا لم یحصل حمل 8 الأولى يٿم مباشرة نقل هذه اللقائح (تدعى 
اعتباطاً أجنة) إلى المرأة. تم الحمل فحيشذ يتم : التبرع بهله الأجنة الجاهزة 
لمن يعانون من العقم . أويقوم ٠‏ والباحثون بإجراء التجارب على هذه الأجنة» 
وقد سمحت لجنة وارنك البريطانية واللجان الأمريكية المختصة بإجراء التجارب على 
هذه الأجئة حتى اليوم الرابح عشر. وهو اليوم الذي يبدأ فيه تكؤن الشريط الأولي 
)Primitive Streak)‏ » والذي منه تخل الجنين» والذي يندثر بعد ذلك» ولا يبقى منه 
إل أثر في عجب الذنب (×رءءه٥)‏ والغریب حقاً ان ابي بي أخحبرنا في الأحاديث 
الصحيحة والمشهورة أن الإنسان يخلق من عجب الذنب. وأنه علد موته يندثر جسمه 
لالا غج الذنب» ومنه يرکب مرة أحرى يوم القيامة. 
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(ب) بعض أحادیث عجب الذنب (الشريط الأولي): 

أحرج البخاري في صحيحه عن أبي هريرة رضي الله عنه قال: قال 
رسول الله ب : «ما ب بين النفختين أربعون. قال: أربعون يوماً؟ قال أبو هريرة: 
ات فال اربخوت شھرا؟ قال انیت قال: أربعون سنة؟ قال: أبیت (أي أن 


أبا هريرة أبى أن يحدد الأربعون هل هي يوماً أوشهراً أوسنة) قال: : (أي 
بو هريرة يرفعه | إلى النبي بلل) : ثم ينزل الله من السماء مائ فینبتون کما ینت 
البقلء ليس من الإنسان شيء إلا يبلى إلا ععظماً واحداً» وهو عجب اللذئب» 
ومنه وک الخلق يوم القيامة»(“). 
أخرج الإمام مسلم في صحيحه مثله عن أبي هريرة وجاء فيه: «کل ابن آدم 
يأكله التراب إلا عجب الدنب» مشه ق ومنه يركب». وفي لفظ آخحر له: 
«وليس من الإنسان شيءَ إلا يبلى إلا ععظماً واحداً هو عجب الذنب. ومنه 
يركب الخلق يوم القيامة»(“*) . 
وفي لفظ آخر لمسلم أيضاً: «إن في الإنسان عظماً لا تأكله الأرض أبداً. 
فيه يركب يوم القيامة . قالوا : أي عظم هو يا رسول اله؟ قال : عب الذنب» . 


وأحرجه ابو داود في سنه عن ابي هريرة بلفظ : «كل ابن آدم تاکل الأرض ر 
َب الذنب منه خلق وفيه یرگب»)(٤)‏ . 

وألحرجه الإمام مالك في الموطاً: باللفظ السابق“), 

وآخحرجه الامام النسائي في كتاب الجنائز من السنن الكبرى. 

وأحرجه ابن ماجه في سنله في کتاب الزهد. 

وأخحرجه الإمام أحمد في مسنده في عدة مواضع*) , 

وأخرجه ابن حبان في صحيحه في 2 متعددة بنفس الألفاظ السابقة١),‏ 
٠‏ ابي هريرة إل حديثاً واحداً عن أبي سعيد الخدري رضي الله عنه 


فعه إلى النبي : «یاکل التراب كل شيءَ من الإنسان اا قیل : 
1 هو یا رسول الله ؟ قال: مثل حبة خردل مئه ينشی 0)٤‏ . 
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وهذه الأحاديث الصحيحة من معجزاته يله . فقد أوضصح علم الأجنة الحديث» 


أن الإنسان پتکون» وینشا من غجب الذنب هذا (يدعونه الشريط الأولي Primitive‏ 
مةء٣†S)»‏ وهو الذي يحفز الخلايا على الانقسام» والتخصص» والتمايز» وعلى أثره 
ا ا ا ی ر ر ت ات ات 
العصبي ثم الجهاز العصبي بأكمله) . ويندثر هذا الشريط الأولي إلا جزء يسير منه 
يبقى في المنطقة العصعصية التي يتكون فيها عظم الذنب = عظم العصعص. ومنه 
يعاد تركيب خلق الإنسان يوم القيامة كما أخبرنا بذلك الصادق المصدوق. 


(ج) الرحم الظئر (الرحم المستأجرة) (Surrogate mother)‏ : 
إن الرحم الظثر يمكن أن تكون على أشكال متعددة نوجزها فيما يلي : 


١‏ - تؤحذ بييضة من الزوجة وتلقح بماء زوجها ثم تعاد اللقيحة إلى رحم امرأة 


تستأجر لذلك. بسبب آفة في رحم الزوجة» أوأن هذا الرحم قد استقصل 
بعملية جراحية» أو أن المرأة لا تريد مشقة الحمل والرلادة فتستأاجر أخرى 

وقد تكونت في الولايات المتحدة شركات كثيرة لبيع الأرحام. . ويتم 
توقيع العقود بحيث تتنازل المرأة التي حملت وولدت . 

في معظم الدول الغربية لا يزال القانون يعتبر الأم هي التي حملت 
وولدت» وتعتبر العقد لاغياً وباطلا . . وتبيح هذه الدول أن تتبرع امرأة برحمها 
للحمل نيابة عن أخحرى» ولكنها إذا رغبت في الاحتفاظ بالوليد فإنه يصبح من 
حقها ذلك قضاءٌ وقانوناً. 
يجري تلقيح خارجي بين نطفة رجل وبييضة امرأة ليست زوجته. ثم تررع 
اللقيحة في رحم امرأة متبرعة وعند ولادة الطفل تسلمه للزوجين العفيمين. 
صورة نظرية لم تحدث حتى الآن ذكرها الشيخ بن عثيمين والدكتور مصطفى 
الزرقاء وهو أن يجري تلقيح خارجي في وعاء الاختبار بين بذرتي زوجين. ثم 
تعاد اللقيحة في رحم امرأة أحرى هي زوجة ثانية للرجل. وقد تكون إحداهما 
متبرعة للأخرى» حيث تبرعت الأولى بالبييضة وتبرعت الأخحرى برحمها للحمل . 
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وحدث نقاش طويل بين الفقهاءء ومال أغلب الفقهاء إلى أن الأم هي التي 


تحمل وتلد(' ° , 


وقد منع المجمع الفقهي كل صور الرحم الظثر» بل منع كل وسيلة من وسائل 


الإنجاب يدخل فيها طرف ثالث بين الزوجين وذلك بالتبرع بالمني أو البييضة أو الجنين 
الجاهز (اللقيحة الجاهزة) أو الرحم. 


ت 


حدوث حالات من مرض الإيدز» وانتقال فيروس التهاب الكبد (من نوع 8) 
بواسطة المني المستخدم (خاصة من متبرعين). وتفرض المراكز المختلفة 
فحص المتبرعين بالمني لهذه الأمراض والأمراض التناسلية الأخحرى . 
احتلاط الأنساب: وذلك ما يحدث في الغرب بصورة خحاصة» حيث لا يهتم إلا 
القليل بموضوع الأنساب . وهناك المتبرع بمنيه والمتبرعة بالبييضة» والمتبرعين 
باللقيحة الجاهزة» والمتبرعة برحمها. . وقد يحدث ذلك ولو بصورة احتمالية 
في البلاد الإسلامية» بسبب الخطأ الذي قد يحدث بسبب الترقيم أو حفظ المني 
اط الا 

كما أن هناك احتمالاً بوجود مراكز تجارية تبحث عن الربح » وتستخدم 
المني الجاهز المليء بالحيوانات المنوية» بدلا من مني الزوج . 
استخدام الأجنة الفائضة في مجال الأبحاث. وهو أمر ترفضه المجامع الفقهية . 
تجميد الأجنة وما ينشاً عنه من مشاكل . 
بنوك المني وما ينشا عنها من مشاكل وبيع مني العبافرة. 
وجود مراكز تجارية لهذه المشاريع . . وهو أمر فظيع جد حيث تتم المتاجرة 
بالإبضاع والأرحام بطرق حديثة جداً!! 
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تمهيد: 

ظهرت فی السبعينات من القرن العشرين في أوروبا والولایات المتحدة فكرة 
بنوك الحليب» بعد أن انتشرت من قبل مجموعة من البشوك» مثل بنوك الدم» وبنوك 
القرنية › وبنوك المني وبنوك الأعضاء. 

وتتلخص الفكرة: في جہم اللبن من آمهات متبرعات (أو بأجر) پٽېرعن بشي ء 
مما في أثدائهن من اللبن» إما لكونه فائضاً عن حاجة أطفالهن. . وإما لكون الطفل قد 

ويؤّحذ هذا اللبن بطريقة معقمة من المتبرعة» ويحفظ في قرارير معقمة بعد 
تعقيمه مرة أخحرى في بنوك الحليب. 

ولا يجفف هذا اللبن بل يبقى على هيئته السائلة حتى لاأ يفقد ما به من مضادات 
الأجسام (0diesطنامA)‏ التى توجد فى اللبن الإنساني» ولا يوجد مثيلها في لبن 
الحيوانات مثل الأبقار والجواميس والأغنام . 


: أحمية بنوك اللبن‎ ١ 
: وتاتي أهمية هذا اللبن من الآتي‎ 
. احتوائه على العلاصر المناسبة للطفل الإلساني‎ ١ 


س احتوائشه على مضادات الأجسام (antibodies)‏ وأجسام المناعة 


(Immunebodies) 


"e! 
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عدم وجود حساسية منه للطفل» كما قد يحدث في ألبان الأبقار أو الجواميس أو 
الأغنام أو الماعز. 

لبن الأمهات يحمي الأطفال من مختلف أنواع الأحماج (Infections)‏ 
(الالتهابات) التي تصيب الجهاز الهضمي » والجهاز التنفسي» وغيرهما من 
الأجهزة. 

لبن الأمهات وخاصة اللبا الذي يحتوي على خحلايا المناعة بكمية كبيرة» كما 
يحتوي على كمية كبيرة جداً من أجسام المناعة» وحاصة من نوع (۸ 16) 
الذي يلعب دوراً في حماية الجهاز الهضمي والتنفسي للطفل. 

لبن الأمهات يحتوي على نسبة من الزنك. بينما لبن الأبقار أو الجواميس 
أو غيرها من الحيوانات لا تحتوي على الكمية الكافية منه. . ولذا فإن الأطفال 
الذين ينشأون على لبن غير إنساني يتعرضون لاحتمال الإصابة بأعراض نقص 
الزنك التي تؤدي إلى حدوث أعراض جلدية» إما حادة» أومزمنة متمثلة في 
بثور وطفح جلدي» وسرعان ما يمتلأ بالصديد» أوالدم وخاصة في مخارج 
الجسم : حول الفم والشرج وفي الأطراف. . ويصحب ذلك إسهال قد يكون 


# 
شدیداً. 


لهذه الأسہاب ولغيرها يدعو الأطباء الأمهات إلى إرضاع أطفالهن › لما پشمله من 


فوائد عديدة للطفل والأم على السواء. 


وما أن الأم قد لا تستطيع إرضاع طفلها لنضوب لبنهاء أو لوجود مرضص معدي » 


أو لأي سبب من الأسباب التي تمنع الإرضاع» مثل وجود خراج بالثدي» فإن البدليل 


لذلك 


هو إيجاد مرضعة. 


وبما أن المرضعات قد احتفين من الوجود فى المجتمعات الغربية (أوروبا 


وأمريكا) وكثير من بقاع العالم» لذا ظهرت إلى السطح فكرة تكوين بنوك الحليپ. 


وتعتمد هذه الفكرة على تجميع اللبن الفائض أو غير المرغوب فيه من الأمهات 


المتبرعات» وحفظه حفظاً جيداً في ثلاجات خحاصة» ثم إعطائه مجموعة من الأطفال 
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هم في أشد الحاجة إليهء ومع ذلك فإن أمهات هؤلاء الأطفال لا يستطعن القيام 


وھؤلاء الأطفال هم 

(أ) الأطفال الخدج (Premature babies)‏ : 

أي الذين ولدوا قبل الميعاد (أقل من تسعة أشهر)» وكلما كان ذلك أقل من 
التسعة أشهر» كلما كانت حاجة الطفل أكبر 

ومن المعلوم أن الأطفال الذين قد جاوزوا ستة أشهر» یمکن أن یعیشوا» وعلی 
هذا حکم الشرع» وهو الحكم الذي استنبطه الإمام علي رضي الله عنه عندما ولدت 
امرأة بعد زواجها بسثة أشهرء فعرضت على عثمان() رصي الله عله . فأراد ان پتهمها 
بالرنا لاتهام زوجها لها بذلك. فاأبان له امام أن ج وولادتها في ستة ة أشهر ممكنة» 
وذلك لقوله تعالی : وکلم رفصم تکشر ر ). 

م ر ص 
وقال تعالی : وفص لىن عامن 4. 
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کما قال تعالی : والول دت عن ودی عو کی من أ آن بي 

(ب) الأطفال ناقصو عند الولادة (Small for date)‏ : 

رغم نهم قد ا الحمل الطبيعية تسعة ار يوما من آخر حيضصة 
حاضتها المرآة أو ۲٠١‏ يوما منذ التلقيح)» قد تزيد قليلا أو تنقص . 

(ج) الالنهابات الحادة التي قد تصيب الطفل : 

والإنتانات تجعله في حاجة شديدة للبن إنساني لما يحتويه من مضادات 

لهذه الأسباب قامت فكرة بنوك اللبن . . والقصد منها إنقاذ مجموعة من الأطفال 
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الذين يحتاجون بصورة خحاصة لبن الإنساني في الوقت الذي لا تستطيع فيه أمهاتهم أن 
يقمن بالرضاعة. . ولا يوجد في هذه المجتمعات مرضعات بأجر أو بغير اجر يقمن 


بهذا العمل الإنساني النبيل . 


۳ - بنوك الحليب في الولايات المتحدة: 


هذه الفكرة قامث ونفذت بالفعل في أوروبا والولايات المتحدة. . وهي فكرة لها 
ما يبررها من الناحية العملية» وخاصة في أوروبا وأمريكا. . ومع هذا فإن بنوك اللبن 
قد انكمشت بصورة خحاصة فى الولايات المتحدة. 

يقول الدكتور ماهر حتحوت (رئيس قسم الأمراض الباطنية بأحد المستشفيات 
الجامعية بالولايات المتحدة) : 

«إن حجم المشكلة أصغر مما قد تم تصوره ابتداء: لأن الألبان الصناعية 
(الحيوانية) تكفي » وانحصر الاستعمال لمن لهم حساسية خحاصة للألبان الصناعية» 
آو لمن لا پستطيعون هضمه. . ونسبة الأطفال الخدج حوالي ۷ من المواليد. من 
ھؤلاء أقل من ۱ / من ال ۷/ (الذي يحتاجول للبن الإنساني) وقد قمت بالاتصال 
بېلوك الألبان. فلقد انكمش إلى ثلثه في الولايات المتحدة» ثم اتصلت بمستشفى 
الأطفال في لوس أنجلوس للسؤال عن عدد المرات التي استخدموا فيها بنوك اللبن في 
العامين الأخيرين فكان العدد صفراً. ولذلك فإن المشكلة صغيرة ومنكمشة . ولكن 
الاحتمال موجود ومطروح . وقد تختفي المشكلة ثم تظهر بعد ذلك»). 

وكنت قد قمت بسؤال مجموعة من أطباء الأطفال العاملين فى الولايات المتحدة 
عندما كنت في زيارة لها في يناير ۱۹۸۳ فذكروا لي أن بنوك الأطفال في الولايات 
المتحدة في مرحلة الاحتضار وذلك للأسباب التالية: 

١‏ الحاجة إليها نادرة. 

۲ تكلفتها عالية جداً. 

۳ س ندرة الأمهات المتبرعات باللبن. 


ot 


الموجودة فيه » فیفقد بذلك بعض مزایاه وفوائده. 


>٤‏ ماهي اذير استعمال بنوك اللبن؟ 

| إن آول هذه المحاذير التي ينبغي أن نركز عليها في المجتمعات الإسلامية 
هر المحذور الديني» وذلك آن جمع اللبن من أمهات متعددات وخلطه» ثم إعطاءه 
الأطفال يؤدي إلى عدم معسرفة مَنْ من النساء أرضعْنْ من من الأطفال؛ فإذا حدثت 
الجهالة فقد يؤدي ذلك إلى أن يتزوج الأخ أخته من الرضاع» أوخالتهء أوعمته» 
والرسول صلوات الله عليه يقول: «يحرم من الرضاع ما يحرم من النسب» وسشاقش 
فیما بعد بإیجاز أقوال الفقهاء المحدثين والسابقين في هذا الموضوع الحساس. 

۲ - إن بنوك اللبن حتى في البلاد المتقدمة تقنياً مشل الولايات المتحدة 
محفوفة بمجموعة من المحاذير التي سبق الإشارة إليهاء وهي أن كلفتها عالية جدأى 
وأن اللبن المتجمع يتعرض إما لإصابته بالميكروبات» وإما لفقدان بعض خحصائصه 
وميزاته » نتيجة تحلل المواد الموجودة فیه» مع تقادم الزمن. ولندرة الحاجة إليه. 

۴ إن بنوك اللبن في البلاد النامية تتعرض لهذه المصاعب بصورة أشد 
وأعتى » لأن درجة التقنية والنظافة أقل بكثير مما هي عليه في الغرب بالإضافة إلى 
كونها باهظة التكاليف جداً بالنسبة للبلاد الفقيرة» وتعتبر غير ذات فائدة كبيرة لتعرض 
اللبن إلى الإصابة بالميكروبات» ولتحلل مراده الهامة بالتخزين الطويل. 

يقول الدكتور ممدوح جبر وزير الصحة السابق في مصر, وأستاذ طب الأطفال 
ورئيس نقابة الأطباء: «إن الفكرة تطرح في مصر قليلاً جداً. ولدى فة متخصصة 
قليلة› وهي المهتمة بشؤون الأطفال المبتسرين (أي الخدج) لأنهم يحتاجون بشدة إلى 
الرضاعة الطبيعية. ولا يمكن للطفل من الحصول المباشر عليه. . ولكن رغم أن 
الفكرة (أي فكرة بنوك الحليب) تم تنفيذها في بعض البلدان الأوروبية» وفي أمريکاء 
وقلاخا كيرا هناك (سبق أن قلنا: إن بنوك الحليب في الولايات المتحدة 
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تحتض إلا أنه يصعب تنفيذها هنا داحل مصر أولأء لأن الرضاعة الطبيعية ليس فيها 
مشكلة في مصر لأن نسبة ۸٥‏ ./ من الأمهات المصريات يرضعن أبناءهن رضاعة 
طبيعية» والباقي توفر له الحكومة الألبان الطبيعية (أي المرضع)» والباقي توفر له 
الحكومة الألان الصناعية المناسبة: يعض النداقل الأخرى رمن الرفاعة. ثابا: 
تنفیذ e‏ يحتاج إلى تكاليف مرتفعة جداً إذا أردنا توفيره للأطفال العاديين» لأن 
طريقة جمع اللبن نفسها سوف تحتاج إلى كثير من الجهد والوقت» كما أن عمليات 
التعقيم والتبخير والحفط تحتاج إلى كثير من العمليات» وكثير من التكلفة» حتى تصل 
إلى الطفل الغاني الذي سوف يحصل على هذا اللبنء إلى جانب أن طريقة إعطاء 
اللبن للطفل أيضاً سوف تعرضه إلى التلوث» إما عن طريق الرْضاعة التي سيتناول بهاء 
أو عن طريق الماء وغيره»“ . 

ويقول الدكتور مصطفى حمامي وكيل وزارة الصحة للرعاية الأساسية: «إن 
الفكرة تطبق في الخارج على اعتبار أن لبن الأم هو أعلى قيمة غذائية يمكن أن تعطى 
للطفل» وأنه إذا أمكن توفيره لدى أم أخرى لا تحتاج إليه في إرضاع طفلها يأخذه طفل 
آخر. . ولكن في مصر يصعب جداً تنفيذ الفكرة على أساس أن أقصى كمْية يمكن أن 
تجمع من الأم الجيدة الإدرار يومياً لا تزيد عن لتر واحد من اللبن. . فهل تكفي هذه 
كمية لإرضاع طفل آخر أوحتى طفلين. . ثانياً: إن من أهم أغراض الإرضاع هو 
تحقيق الارتباط بين أم وطفل» وتوفير جو من الحنان له. وهذا طبعأً لا يمكن تحقيقه 
عن طريتق البنك. وأيضاً كيف توفر الأم التي ستعطينا اللبن؟ هل ستكون متبرعة إذا 
مات طفلها أو فطم؟ وهل ستولي طفل إن كان صحياً يحتاج بشدة هذا اللبن عن 
طفلها. . كل هذه الأسثلة مطروحة أمام فكرة التنفيذ. . وكيف سيودع هذا الحليب؟ 
هل سيودع في المستشفيات للحالات الخاصة والمحتاجة بشدة له» أم سيمنح للقادرين 
مادياء والذين يستطيعون الحصول عليه)(. 

ويقول الدكتور عبد الصادق حامد الأعرج المدرس بكلية الطب في بنها بعد أن ذكر 
فوائد الرضاعة الطبيعية : فهل تستطيع الأم مشاركة طفلها مع آخحر يوفر له الحماية 
الضرورية عن طريق البنك» أم أنه سوف يتحول إلى نوع من التجارة واستغخلال 
إمكانيات الفقيرات وتوجيهها إلى الأغنياء» مما يضعف هؤلاء الأمهات ويؤثر تأثيرا 
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مباشراً على صحتهن» وصحة من يرضعن من أطفالهن» إلى جاب أنه ثبت علمياً أن 
نسبة حدوث النزلات المعوية في الرضاعة الصناعية حمسة أضعاف الرضاعة الطبيعية» 
فهل تحقق الفكرة القضاء على النزلات المعوية كعلاج؟)(“. 

ويقول الدكتور علي فهمي بالمركز القومي للبحوث الاجتماعية والجدائية 
بالقاهرة": «إنه لودخل هذا المشروع نطاق الندفيذ فسيكرن فاشلاء وسیخلق جیا 
فاشلا اجتماعاً لا يمکن آن يتكيف مع المجنمع» والبيئة التي يعيش فيها. وبالتالي 
سیخلق جي و مليعاً بالأمراض والأربثة لأنه سيحرم کثیراً من الأطفال الأصليين 
أپناء هؤلاء ا اللائي سيتعاملن مع هذا البنك» مما سيترتب عليه حرمان هؤلاء 
الأطفال من حة حقهم الطبيعي في الغذاء» مقابل بيع هذا اللبن» كما سينتج عنه تشجيعم 
كثير من الأمهات على امتهان هذه المهنة (مثل الاتجاه ببيع الدم) وسيكون هؤلاء 
الأمهات من الطبقات الدنيا التي لا شك أن لديهن كثيراً من الأمراض . 

«ولا أتصور أن تكون هذه العملية إنسانية» لأنها تعمل على تشجيع الأمهات 
على الامتناع عن إرضاع أطفالهن رضاعة طبيعية. هذا إلى جانب الناحية النفسية 
للطفل . فقد اکت کل البحوث والدراسات أن نربية الطفل الرضيع ليست عملية تغذية 
فقط» إلا أنه إ إلى جانب ذلك تعطي للطفل جرعة من الإشباع في الحنان والحب 
والدفء والعطف من الأم». 


ورغم أن الدكتور علي فهمي لم بفهم الفكرة الأساسية من بنوك اللبن» وهي 
إعطاء لبن إنساني للأطفال الخذج أوغيرهم ممن هم في حاجة ماسة إليه» وليس بديلا 
SR E‏ > وإنما هو حاللة استشنائية لمن لا تستطيح أن ترضع طفلها 
المحتاج للرضاعة» إ لا أن ما ذكره من احتمال وجرد طبقة من الأمهات الفقيرات يبعن 
لپنهن في مقابل دريهمات» ويضعن أولادهن في حطر المسغبة» أو إعطاء أولادهن 
اللبن الصناعي (اللبن الحيواني)» مما يعرض هؤلاء الأرلاد لمخاطر التغذية بالألبان 
الصناعيةء إلأ أن ذلك أمر وارد وخاصة في البلاد النامية» حيث رأينا أن التبرع بالدم 
قد تحول إلى تجارة حيث يقوم الفقراء والمحتاجون ببيع دمائهم لمراكز الدم . 
ما الدكتور محمد فؤاد إسماعيل أخحصائي حفظ ونبريد الألبان في مصر فيقول: 
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(إن الله عز وجل كرّم الإنسان وفضله على سائر مخلوقاته. وبشطبيق نظام بنك 
ألبان الأمهات (ومع تقديري للأمهات) إلا أنها تتمشل بالبقرة الحلوب أو الجاموسة أو 
النعاج بجمع لبنهاء وتعامل بوسائل الحفظ المختلفة من تبريد وتجفيف. هذه الطريقة 
لا يمكن أن يتقبلها الإنسان لا شکلد ولا موضوعاً»). 

وقد قمت بسؤال بعض المختصين في هذا الموضوع» وهم الأستاذ الدكتور 
محمود حسن أستاذ طب الأطفال ورئيس قسم الأطفال بمستشفى الأطفال والولادة 
بجدة» والدكتور محمد أمين صافي الأستاذ المساعد بقسم الكائنات الدقيقة بكلية 
الطب جامعة الملك عبد العزيز» وصاحب عدة أبحاث في اللبن وخواصه المناعية» 
والدكتور أحمد خالد حميدة الأستاذ المساعد بطب الأطفال بجامعة الملك عبد العزيز. 
وكانت خلاصة آرائهم تتفق في الآتي مع آراء كاتب هذه السطور: 

| لا توجد حاجة حقيقية لبنوك اللبن في البلاد اللإسلامية بصورة خاصة» 
والبلاد النامية بصورة عامة . . وذلك لانتشار الرضاعة من الأم» وإذا لم تتيسر الرضاعة 
من الام فإن المرضعات لا يزلن بحمد الله موجودات . . ولا تزال المجتمعات الإسلامية 
تھ غا ن التكافل والترابط الأسري . . ففي الأسرة الكبيرة التي عادة ما تضم 
العمات أو الخالات هناك أكثر من امرأة تستطيع الإرضاع في الأسرة فإذا تعذر على 
واحدة منهن إرضاع طفلهاء كان هناك من القريبات. أو الجارات. أو الصديقات» من 
يقمن بهذا العمل الإنساني العظيم . وإذا تعذر ذلك كله وهو أمر نادر الحدوث فهناك 
أيضاً المرضعات بأجر أو غير أجر احتساباً لواب عند الله تعالى . 


ا رغم أن الطفل الخديج (byھb )Premature‏ قد يبقى في مستشفى الأطفال 
لمدة شهر» بينما لا تستطيع أمه البقاء معه طوال هذه المدة لحاجة الأطفال الآأحرين 
والزوج إليهاء فقد وفرت المستشفيات النظام الحديث الذي يطبق الآن في الغرب وفي 
المملكة. فهو يسمح للام بالحضور إلى المستشفى في الوقت المناسب لها عدة مرات 
يومياأًء لإرضاع طفلهاء وإذا لم تتمكن من ذلك أمكن حضور العمةء أوالقريبةء 
أو المتبرعة بالرضاعة فترضعه. 

وبذلك يحصل الطفل على فوائد الرضاعة كاملة» ويتجنب مزالق وسيئات اللبن 
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الصناعي » أو اللبن الذي جمع وحفظ في بنوك اللبن. . كما أن المرضع تكون معروفة 
معلومة» فتصبح أمأً للطفل الذي أرضعته» ويصبح زوجها أباهء لأنه صاحب اللبن. . 
وتعرف بذلك دائرة المحرمات من الرضاع . 


۳ إن تنفيذ بنوك اللبن حتى في البلاد المتقدمة تعترضه المصاعب 
والعقبات» وهو مكلف . . باهظ التكاليف . . وبالسبة للبلاد النامية الفقيرة فإن إقامة 
بنوك اللبن أمر مكلف للغاية » إذا أريد أن يكون على المستوى الصحي المطلوب. 

>٤‏ في البلاد النامية هناك محاذير أحرى فباللإضافة إلى احتمال عدم التعقيم 
الجيّدء وفقدان بعض المواد الهامة بالتخزين والحفظ, فإن هناك احتمالاً لتحول الأمر 
إلى تجارة. وأن تضطر الفقيرات المعدمات إلى بيسم لبنهن وترك أولادهن للمسغبة 
أو لمستحضرات الألبان الصناعية . 


ه ‏ أن الأمهات المرضعات موجودات» واستبدال الأدنى بالذي هو خير» شبيه 
بما فعله بنو إسرائيل عندما طلبوا البصل والثوم والعدس وتركوا المنٌ والسلوى. 


٦‏ هناك احتمال إذا انتشرت هذه البنوك أن تتقاعس الأمهات السليمات 
والقادرات على الرضاعة» وخحاصة الطبقة الثرية المترفةء أو الموظفات عن واجب 
الرضاعة» واستبدال ذلك باللبن الإنساني الماخوذ من بنوك اللبن على اعتبار أنه يمشل 
اللبن الإنساني المطلوب» والأفضل بكثير من لبن الأبقار والجواميس والأغنام. . وهذا 
بدوره يؤدي إلى عدة مخاطر ومحاذير وهي : 

(أ) فقدان الفوائد الجمة للرضاعة للأم. . فالرضاعة تفيد الأم كثيراًء وذلك أن 
عملية مص الثدي تؤدي إلى إفراز مادة الأكسيرتوسين (١زءهاإر»0)‏ التي تساعد الام 
على عودة الرحم إلى وضعه الطبيعي بعد الولادة. . كما أن الرضاعة تساعد الأم الرالدة 
إلى عودة جسمها إلى وضعه الطبيعي » وتمنع بذلك الترهل» على عكس ما هو شائع 
من أن الرضاعة تسبب الترهل . فالرضاعة الطبيعية تساعد الأم في العودة إلى رشاقتهاء 
كذلك فإن الرضاعة الطبيعية تساعد الأم على منع الحمل لفترة الرضاعة» وتجنبها 
أحطار حبوب منع الحمل أو اللولب. هذا بالإضافة إلى الفائدة النفسية الهامة» لأن 
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عملية الإرضاع وإلزاق الطفل بالصدرء يعطي الأم فوائد جمة نفسياً وبدنياً. . ويزيد من 
ارتباطها بطفلها . 

(ب) الفوائد المتعددة للرضاعة للطفل لا تتحقق بأخذ اللبن الإنساني فقط لأن 
عملية الرضاعة بحد ذاتها تفيد الطفل في نموه النفسي والجسدي . . والتقام الطفل 
الثدي يملع عنه آذی المیکروبات» کما یمنع عنه آذى الاضطرابات النفسية المستقبلية . 
وتجعله متوازناً نفسياً. . ومنسجماً مع مجتمعه. وقد وجد أن الأطفال الذين لم برضعوا 
من أمهاتهم أكثر تعرضاً للانحرافات الخلقية» والنفسية» والأمراض العقلية» والسلوك 
الإجرامي. 

(ج) إن عدم الرضاعة يؤدي إلى نقص إفراز اللبن من الثدي . وإن سحب اللبن 
من الشدي وحده لا يقوم مقام الطفل الذي يمص الثدي . وذلك لأن إفراز هرمون 
البرولاكتين الذي يزيد من إفراز اللبن مرتبط بعملية المص ذاتها. 

(د) إن اللبن الإنساني المحفوظ في بنوك اللبن معرض للتلوثء إما عند 
جمعه» أو أن عملية التعقيم غير مجدية ولا كافية. . أو وهذا متوقع - عند تناوله إذ 
يعطى في قوارير قد تحتاج إلى تعقيم شديد» وهذا أمر قد تهمل فيه الأم التي تعطي 
طفلها اللبن . 

وهذا ما يحدث عادة بالنسبة للألبان الصناعية إذ تكون هي في ذاتها معقمة. . 
ولكن عدم التعقيم يأتي من جهل الأمهات» وطريقة تحضيرهن لهذا اللبن» وقد أدى 
ذلك كما تقول منظمة الصحة العالمية إلى إصابة أكثر من عشرة ملايين طفل بنوبات 
الإسهال سنوياً في العالم الثالث. وإلى أن يموت نصفهم في كل عام نتيجة استعمال 
الألبان الصناعية . . كما أن عدداً آخر تضعف مقاومتهم للأمراض التي تصيب الجهاز 
التنفسي نتيجة أستخدام الألبان الصناعية فيؤدي ذلك إلى مزيد من الوفيات. وتقدر 
الهيئات الطبية أن حوالي عشرة ملايين طفل يلاقون حتفهم سنوياً بسبب عدم إرضاع 
أمهاتهم لهم . . ومعظم هذه المحاذير موجودة أيضاً في لبن البنوك الباهظة التكاليف. 

هذا مجمل لأقوال الأطباء في موضوع بنوك اللبن» فما هو يا ترى قول أو أقوال 
الفقهاء في هذا الموضوع؟ 
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° س أقوال الفقهاء في بنوك اللبن : 


رغم أن هذا الموضوع (بنوك اللبن) جات ا ولم یکن ا في السابق 
بل إنه غير موجود حتى الآن» سوى في مراكز معحدودة في أوروبا والولايات المتحدة 
وبعض البلاد المتقدمة تقنياً. . ولا يوجد إلى الآن فى بلاد المسلمين خحاصة وبلاد 
العالم الثالث عامة لصعوية تنفيذه ولعدم الحاجة ل آقول رغم أن هذا الموضرع 
حديث جداً إلا أن الفقهاء القدماء قد تعرضوا له بإسهاب في كتبهم عندما تحدثرا عن 
الرضاعة. . وسقي الطفل اللبن من غير التقام للثدي بل تعرضوا لتحول اللبن إلى جبن 
أو جعله إداماً في خبز وأكله . . وهل يحرم ذلك؟ أي يجعل من تناوله من الأطفال 
يدخل في تحريم الرضاع (أي الأخحت الأم الخالة العمة. . . إلخ من الرضاع). 

ولم يبحثوا ذلك فحسب» بل بحثوا أيضاً موضوع رضاع الكبير» وهل يسبب 
التحريم أم لا؟ كما بحثوا السعوط والحقنة . 

ولا تتجه النية هنا إلى استعراض أقوال الفقهاء في هذا الباب فهو باب طويل من 
أبواب الفقه» ويهم الفقهاء تفاصيله» وما يهم الإنسان العادي الذي ليس من أهل الفقه 
مثلي هو مجمل أقوالهم في القديم والحديث. 
> = معن الرضاع : 

(أ) رأي الشبخ القرضاوي : 

يقول الشيخ يوسف القرضاوي7: (أما معلى الرضاع الذي رتب عليه الشرع 
التحريم» فهو عند جمهور الفقهاء» ومنهم الأئمة الثلاثة أبوحنيفة» ومالك 
والشافعي » كل ما يصل إلى جوف الصبي عن طريق حلقه» مثل الوجور وهو أن يصب 
اللبن في حلقهء بل ألحقوا به السعوط» وهو أن يصب اللبن في أنفه» بل بالغ بعضهم 
فألحق الحقنة عن طريق الدبر بالوجور والسعوط). 

وحالف في ذلك كله الإمام الليث بن سعد» معاصر الإمام مالك ونظيره» ومثله 
الظاهريةء وهو إحدى الروايتين عن أحمد. فقد ذكر العلامة ابن قدامة عنه روايتين فى 


1 


الوجور والسعوط» الأولى وهي أشهر الروايتين عنه والموافقة للجمهور هي أن التحريم 
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يبت بهما. أما الوجور فلأنه ينبت اللحم» وينشز العظم» فأشبه الإرضاع . وأما 
السعوط فلأنه سبيل لفطر الصائم» فكان سبيلا للتحريم بالرضاع كالفم . 

الرواية الأخرى: أنه لا يثبت بهما التحري يم لأنهما ليسا برضاع . ٠‏ صاحب 
المغني الرواية الأولى بحدیٹ ابن مسعود عن أٻي داود: (لارضاع إ إل ما أ نشز العظم 
وأنبت اللحم) . 

(ب) رأي ابن حزم والظاهرية : 

وخلاصة رأي ابن حزم والظاهرية : : أن الرضاع لا يطلق إلا على ما امتصه 
الراضع من ٿدي المرضعة بفمه فقط» قال ابن حزم في المحلى0 : 

(وأما صفة الرضاع المحرم فإنما هو ما امتصه الراضع من ثدي المرضعة بفمه 
فقط . فأما من سقي لبن امرآة فشرب من إناء» أو حلب في فمه فېلعه» أو أطعمه 
بخبز؛ أو طعام أو صب في فمه» أو أنفه» أو في إذنه» أو حقن به . و 
شيا ولو کان ذلك غذاءه دهره کله . برهان ذلك فول الله عز وجل : (واتمشڪه 
2 کے سے رص اک س ہے 5 vd‏ م 
ا ارصعتکم واخ وڪم تارضح 4. 

وقال رسول الله ب : «يحرم من الرضاع ما يحرم من اللسب» . 

(فلم يحرم الله تعالى ولا رسوله في هذا المعنى نكاحاً إل بالإرضاع» والرضاعة 
والرضاع فقط . ولا يسمى إرضاعاً إلا ما رضعته المرأة المرضعة من ثديها في فم 
الرضيع» يقال أرضعته ترضعه إرضاعاً ولا يسمى رضاعة ولا رضاعاًء إلا أحذ المرضع 
أو الرضيع بفيه الثدي وامتصاصه إياه. تقول: رضع يرضع رضاعاً ورضاعة. وأما كل 
ما عدا ذلك مما ذكرنا فلا يسمى شيء منه إرضاعاً» ولا رضاعة» ولا رضاعاً. إنما هو 
حلب وطعام وسقاء وشرب وأكل وبلع وحقنة وسعوط وتقطير. ولم يحرم الله عز وجل 
بهذا شيئا) . 

واستطرد ابن حزم وأفاض› ورد على الجمهور في احتجاجهم بقوله ل : «إنما 
الرضاعة من المحاعة») . 

(ج) رأي المذاهب الأربعة: 

وخلاصة هذا الكلام أن المذاهب الأربعة وهي الشافعية والمالكية الحنابلة 
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والحنفية يرون أن تناول حمس رضعات (وهناك خلاف في العدد) مشبعات توجب 
التحريم بين المرضعة والرضيع » ويحرم بالتالي جميع ما يحرم بالنسب لقوله بل : 
«يحرم بالرضاع ما يحرم بالنسب» . 

ولا فرق في ثبوت التحريم بالرضاع ب a Ns‏ 
أو أن ا حتى لو صار لبن المرأة جبناً أو مخيضاً 
فإنه يثبت به التحريم عند الشافعية والحنابلة. وقال أبو حليفة : إذا E aL‏ 
لا يثبت به التحريم لزوال الاسم . وهذا كله في لبن المرأة. أما لبن البهيمة فلا 
يتعلق به تحريم أصلا كما يقول السيد عمر حامد الجيلالي في جوابه عن بنوك 
الحليب('›. 

( د ) المخالفون للمذاهب الأربعة من القدماء والمحدثين : 

وقد شذ عن هذا الرأي الظاهريةء وعلى رأسهم ابن حزم» واللیث بن سعد كما 
تقدم . 

وأما من المحدثين فقد مال الشيخ يوسف القرضاوي في بحثه الطويل عن بنوك 
الحليب المقدم إلى ندوة الإنجاب بالكويت إلى رأي الظاهرية. وهو أن الرضاعة 
تستلزم شقين : تناول اللبن وتناول الثدي . 

ولم بوافق الشيخ يوسف القرضاوي الظاهرية في أن الرضاعة من الكبير توجب 
التحريم . ومال إلى ر oO‏ أبي حذيفة. فقد 
کان سالم مُتبنی لأبي حذيفة قبل أن يحرم الإسلام التبني . فلما حرم الإسلام التبلي 
شق على أبي حذيفة وزوجته ذلك» فقد کانا یعثبران سالماً ابنهما» ولم یکن لھما إلا 
بيت واحد حينثذ . قال رسول الله 4ل لزوجة أبي حليفة : «أرضعيه تحرمي عليه» . 

أحرجه مسلم وأبو داود» وتفاصيل القصة رواها الإمام مالك في الموطاً وعبد 
الرزاق في مسنده"٠.‏ فحلبت له في إناء فشربه. 

واتفق الجمهور على أن هذا كان خاصاً بسالم» وأن الرضاع المحرم لا يعتبر إل 
ما أنشز العظم» وأنبت اللحم لقوله 4ة : 


«لا رضاع إلا ما أنشز العظم وأنبت اللحم» [أخرجه أبو داود]. 
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وأورد الشيخ يوسف القرضاوي حجة أخرى في أن لبن بنوك الحليب لا يحرم 
لأنه مختلط من أمهات كثيرات غير معلومات. وأن الشك يعتريه» وما دام الشك فيه 
لا يثبت الرضاع لأن الأصل عدم الرضاع . 

قد أفتى الشيخ عبد اللطيف حمزة مفتي مصر بأنه لا تحرم رضاعة آي طفل من 
لبن البنوك» واستند المفتي في قوله ذلك إلى مذهب أبي حنيفة الذي ينص على أن 
الرضاع لا يحرم إلا إذا تحققت شروطه» ومنها أن يكون اللبن الذي يتناوله الطفل لبن 
اسرآة» وآن يصل إلى جوفه عن طريق الفم» ولا يكون مخلوطاً بغيره» كالما 
أو الدواء أو لبن الشاة» أو بجاف من أنواع الطعام» أو بلبن امرأة أخحرى» فإن خلط 
بنوع من الطعام» وإن طبخ معه على النار» فلا يثبت التحريم باتفاق أئمة المذهب 
الحنفي . . وإذا لم تمسه النار فلا يثبت به التحريم ايضاً» عند أبي حنيفة سواء أكان 
الطعام المضاف غالباً أو مغلوباً ان إذا حاط الجاف بالمائم E‏ ساون 
الحكم للمتبوع والعبرة بالغلبة» ولو حلط لبن امرأتين فإن العبرة للغلبة أيهما كان أكثرء 
فإنه يثبت التحريم دون الآخر. وإن استويا ثبت التحريم بهما. 

والرضاع لا يثبت بالشك. ولا يحل اللبن رائباً أو جبناًء فإن تناوله الصبي 
لا تبت به الحرمة» لأن اسم الرضاع لا يقع عليه. 

وإذا صار اللبن جافاً مسحوقاً فقد زال عنه اسم اللبن» وإذا حلط بالماء بعد ذلك 
وإذا جمع اللبن من نساء غير محصورات ولا متعينات بعد الخلط فلا 
مانع في رأي المفتي الشيخ عبد اللطيف حمزة من الزواج بين من تناولوا هذا اللبن» 
لعدم إمكان إثبات التحريم ولعدم تعيين من تبرعن باللبن. 

أما إذا كان اللبن محفوظاً على هيثحه السائلة» ثم أعطي للأطفال فإن عامل 
الجهالة يبقى دائمأًء ومن ثم لا يكون هناك مانع من الزواج بين الذين رضعوا من هذا 
اللبن المجهول'. 

وقد رد کثیر من الفقهاء على المفتي الشيخ عبد اللطيف حمزة» والشيخ يوسف 
القرضاوي › ا في الرأي المبيح » وذهبوا إلى الحرمة. . وإلى رأي الجمهورء 
نذکر منهم عددا اشترك في ندوة الإنجاب بالکویت» وطالبوا بوضع احثیاطات مشددة 
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إذا دعت الحاجة القصوى إلى مثل هذه البنوك» ومنها: أن يكتب على كل قارورة اسم 
المتبرعة»› ويسجل ذلك في سجل» ویکتب اسم الطفل الذي تناول هذا اللبن» 
ويسجل فيه الطفل» ويعلم أهل الطفل اسم هذه المرضعة . وبذلك ينتفي المحذور. 
نذكر من هؤلاء الشيخ بدر المتولي عبد الباسط أمين الموسوعة الفقهية بالكويت»› 
الأرقاف في مصر» والدكتور عمر الأشقر الأستاذ بكلية الشريعة بالكويت› والشيخ 
عز الدين توني باحث بالموسوعة الفقهية والشيخ عبد الرحمن خحالق بوزارة التربية 
من الأطباء من بينهم الأستاذ الدكتور حسان حتحوت أستاذ أمراض النساء والولادة 
بجامعة الكويت. 


ومن خارج الندوة أفاض الدكتور عبد الرحمن النجار في الرد على جواب مفتي 
مصر الشيخ عبد اللطيف حمزة. وقال: (إن هذا المشروع حرام شرعاً. وليس هناك 
آدنی شبهة في حرمة هذا المشروع مع احترامي الشديد للرآي الذي أعلنه فضيلة 
الشيخ عبد اللطيف حمزة مفتي جمهورية مصر العربية» إلا أنني لا أوافق على هذا 
الرأي إطلاقاًء لأن النص في التحريم كان صريحاً. . لأن مذهب الشافعية أقر غير 
ذلك» وحرمه» وكان النص صريحاً. . وكما يحرم اللبن الباقي على أصل خلقته» 
يحرم بعد تغیره عن هيئة حالة انفصاله عن الشدي ٠‏ كالجبن» والزبد» وما عجن به 
دقيق » أو حالطه ماءء أو نحوه» وغلب اللبن على الخليط بان ظهرت إحدى صفاته 
الثلاث» وهي الطعم» واللون» والرائحة» لوصول عين اللبن إلى الجوف» وحصول 
التغذي به» ويشترط في ثبوت التحريم في ذلك شرب الجميع فلو شرب بعضه متحققا 
أنه وصل منه شيء إلى الجوف» كأن بقي من المخلوط أقل من قدر اللبن حرم)'). 


وبمشل هذا الرأي كتب إلى الأهرام الشيخ محمد حسام الدين رئيس الإدارة 
المركزية لمكتب شيخ الأزهر<*'“. 

وقد ذكر السيد محمد أحمد الشاطري في رده على الأسئلة الموجهة إليه من 
قسم الطب الإسلامي بجامعة الملك عبد العزيز بعد أن أفاض في موضوع الرضاع 
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وأقوال الفقهاء ء في ذلك قال : (بثاءاً على ما تقدم فإني نصح بعدم تأسیس هذه البنوك 
NE‏ الولادة أن لا تتساهل في إرضا طفل لبن غير أمه تجنباً للوقوع 
في الور ا مستقباام). 


(وأصل الحكمة في التحريم بالرضاع أن التغذية بلبن المرضع كالتغذية بلبن الأم 
الحقيقية» وفي ذلك شعور بالأمومة والحنان أيضاً: رضنا إذا ا بإنشاز العظم 
وإنبات اللحم كما في الحديث الذي رواه أبو داود وهو: «لا إرضاع إ 9 ما نبت اللحم 
وأنشز العظم»» ومعلوم أن المذاهب اختلفت في الكمية والكيفية من الرضاع . ومذڏذهب 
كل من الإمامين أبي حنيفة ومالك التحريم بالرضعة الواحدة. . ومذهب الشافعي 
وأحمد لا بد من حمس رضعات متفرفات)'. 


۷ الخلاصة: 

إن موضوع بوك الحليب (اللبن) أمر غير مرغوب فيه» ولا حاجة له طبيأء 
وخاصة في البلاد الإسلامية» فبنوك الحليب فيها كثير من المحاذير الطبية» حيث أن 
بالميكروبات» وتفقد فوائد الرضاعة بالنسبة للأم» وكثيراً من فوائد الرضاعة للطفل. 

وقد تتحول إلى تجارة وتؤدي إلى عدم الإرضاع من الأمهات المشرفات 
أو الموظفات› كما تؤدي إلى حرمان أطفال الأمهات الفقيرات من الرضاعة» لأن الأم 
تبيع لبدها للبنك بشمن جيّد» وتعطي طفلها بدلا من الرضاع اللبن الصناعي . وبذلك 
تزداد المخاطر على هؤلاء الأطفال. 

وفي الوقت الحاضر على الأقل لا تبدو هناك أي حاجة في البلاد النامية بصورة 
عامة» والبلاد الإسلامية بصورة خاصة إلى إقامة بنوك الحليب. 


اما من الناحية الدينية فإن الجمهور وهو رأي المذاهب الأربعة الشافعية والمالكية 
والحنابلة والحنفيةء يقولون بالتحريم من رضاعة لبن يجمع من مهات متعددات ویہقی 
على هيئته آي دون تجفيفه» وهذا مايحدث في البنوك» وآما افشراضص السعوط 
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أو الحقنة أو الطعام او تحویله إلى جبن أو زبد أو الائتدام به مح الخبزء فامر غير وارد 
لأن هذا اللبن إنما يقصد به إنقاذ مجموعة من المواليد (الختج أوناقصي الوزن) في 
الفترة الأولى من حياتهم (لبضع أسابيع أو بضعة أشهر على أقصى مدى). 
والمحاذير كثيرة طبياً واجتماعياً ودينياً. ولهذا نرى عدم الحاجة لهذه البنوك. 
وليس علينا أن نتبع كل صيحة في الغرب» وأن نجري وراء كل ناعق هناك 
فقد حذّر الرسول من اتباع سنن أهل الكتاب حتى لو دخلوا جحر ضب دخلنا وراءهم. 
والله الهادي إلى سواء السبيل. 
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سورة التوبة: الآية ٠١١‏ . 

رواه لجان البخاري ومسلم وأحمد في مسنده والبزار والبيهقي . 

أخرجه النسائى في السنن الكہرى. 

آحرجه الترمذي في سننه. 

آخرجه مسلم في صحیحه» وأحمد في مسنده» وابن ماجه في سننه. 

صحيح البخاري » وصحيح مسلم» عن ابي هريرة رضي الله عنه. 

أحرجه أحمد في مسنده» والبځاري في الأدب المفرد» والشرمذي في سننه» وقال عله: حسن 
صحیح وأخحرجه ابن ماجه كذلك. 

منهج الطب الإسلامي : وضع لجنة من قسم الطب الإسلامي بمركز الملك فهد لإبحوث 
الطبية » كلية الطب والعلوم الطبية» جامعة الملك عبد العزيز جدة. 


هوامش ومراجح الفصل الأول 


(علم التشريح عتد المسلمين) : 
)0 أحرجه بو داود وابن ماجه. والبيهقي في السنن› وأحرجه أحمد في ییا ۰ 
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سورة الإسراء: الآية .۷١‏ 

أخرجه البخاري في صحيحه» كتاب الجنائز 1٠۷/۲‏ وأخرجه أحمد في مسنده. 

بول غليونجي : «سلب الغرب فضل ابن النفيس عليه»ء المؤتمر الماني للطب الإسلامي 
الکویٹ» ۳۷۸/۲ - ۳۸۲ سلة ۱۹۸۲ , 

ابن عابدين: «رد المحتار على الدر المختار» ٦۲۸/١‏ . 

الإمام النووي: «المجموع شرح المهلب» .٠٠٠/١‏ 

الخطيب الشربيني : «مغني المحتاج في شرح ألفاظ المنهاج» ۲٠۷/١‏ . 


۳۹ 


(۸) سليمان المقدسي : «تصحيح الفروع» 14١1/١‏ . 

(۹) ابن قدامة الحنبلي : «المغتي» .٠١١/۲‏ 

.۷ المسألة رقم‎ ٠٠١/٠١ اہن حزم : «المُحلى»ء دار الفكر تحفيق الشيخ أحمد شاكر‎ )۱١( 

)١١(‏ أحمد بن عبد المنعم الدمنهوري: علامة متفنن طبيب» تولى مشيخة الأزهر له كتب عديدة» في 
الفقه» والطب. وعلم المساحة» وعلم الهيشة. . وله كناب «القول الأقرب في علاج لسع 
العقرب» ومنتهى التشريح بخلاصة القول الصريح في علم التشريح» وفاته سنة ۹۲١١ه‏ 
(۱۷۷۸م). انظر الدكتور فؤاد الحفناوي : «الطب في الأزهر قديماً وحديثا» المؤتمر الشاني 
للطب الإسلامي» الكويت ۸١١/۲ ۱۹۸١‏ - ۸۱۸ والدكتور محمد عيسى الصالحيسة: 
«التشريح بين اللغة والطب» المؤتمر الثاني للطب الإسلامي» الکویت ۱۹۸۲ء 1۸۳/۲ - 
6,. 

)۱١(‏ د. محمد الحفناوي : «الطب في الأزهر قديماً وحديثا» . المؤتمر الثاني للطب الإسلامي» 
الکویت ۰۱۹۸۲ ۸۱۱/۲ ۸۱۸. 

. ٠١١١/٤ الفتاوي الإسلامية : دار الإفتاء المصرية»‎ )١۳١( 

٦۹ د. محمد علي الہار: «علم التشريح علد المسلمين» » الدار السعودية» جدة ۰۱۹۸4 ص‎ )۱٤( 
. 

.۷۸ المصدر السابق ص‎ )٠١( 

)١١(‏ كتاب قرارات المجمع الفقهي لرابطة العالم الإسلامي» مكة المكرمة. 

(۱۷) ابن الندیم : «الفهرست» ص ۲۹۰ . 

(۱۸) د. محمود الحاج قاسم : «الطب عند العرب والمسلمين»» تاريخ ومساهمات» الدار السعودية 
۲۷ ص ۹۹ ۱٩۳‏ . 

(۱۹) د. یحیی حقي : «تاریخ الطب العربي» ص ۰۲۸ ۲۹ . 

٤ محمد الخطيب الشربيني : «مغني المحتاج لمعرفة ألفاظ المنهاج»» دار الفکر» بيروت ج‎ )۲١( 
.۲١ ۰۲٣١ (کتاب الجراح) ص‎ 

. ٠۹۱/٤ الإمام القرافي : «أنوار البروق في أنواء الفروق»» عالم الکتب» بیروٹ»‎ )۲١( 

(۲۲) أبو الوليد محمد بن أحمد بن رشد: «بداية المجتهد ونهاية المقتصد» ص .٠٠٠‏ 

. ٥٠۸/۲ الإمام النووي : «المجموع شرح المهذب». تحقيق محمد نجيب المطيعي‎ )۲١( 

)۲٤(‏ ذكره الذهبي في «الطب اللبوي» ونه إلى أنه من كلام الشافعي» وكذلك ذكره السيوطي في 
مقدمة كتابه «المنهج السوي» والمنهل الروي في الطب النبوي»» وذكره العجلوني في «كشف 
الخضاء ومزيل الإلباس» وقال: إنه موضوع › ولا يصح رفعه إلى النبي ة» وأنه من کلام 
الشافعي رحمه الله , 

.٠١ ١١ سورة المؤمنون: الآيات‎ )٠٠( 


۳۷۰ 


)۲١(‏ انظر كتاب «خحلق الإنسان بين الطب والقرآن»» وكتاب الوجيز في علم الأجنة القرآني «للدكتور 
محمد علي البار» الناشر الدار السعودية جدة. 

(۲۷) هو من قول یحیی بن معاذ الرأزي ولیس بحديٹ. وفي كتاب أدب الدنيا والدين للماوردي عن 
عاثشة أن النبي ي سثل: من أعرف الئاس بربه؟ فقال : «أعرفهم بنفسه» (انظر كشف الخفاء 
للعجلوني )۳٤۳/۲‏ . 

(۲۸) سورة الذاريات : الآية ۲١‏ . 

(۲۹) الإمام الغزالي : «الحكمة في مخلوقات اله» دار إحياء العلوم بیروت» ۱۹۸١‏ تحقيق الشيخ 
محمد رضا قباني ص .۸٩ ٥۵‏ 

)٠(‏ أبو بكر الرازي : كتاب المنصوري : المنصوري في الطب» تحقيق د. حازم البكري الصديق» 
منشورات معهد المخطوطات العربيةء للتربية والثقافة والعلوم» الکویت ۱۹۸۷ ص ۷١‏ و۷۷. 

)۳١(‏ ولد الشيخ الرئيس أبو علي الحسين بن سينا في إحدى قرى بخارى (في جمهورية أوزبكستان 
في الاتحاد السوفيتي سابقا) من أصل فارسي . أبوه من أهل بلخ في شمال أفغانستان» وأمه من 
أهل بخارى. نبغ في الطب» ويعتبر بحق أعظم أطباء المسلمين» واشتهر أيضاً بالفلسفة» وله 
شعر رقيق» أشهر كتبه في الطب كتاب القانون» وأشهر كتبه في الفلسفة كتاب الشفاء. توفي 
بهمدان (في إيران) سنة ٤۲۸‏ ه. 

(۳۲) کتاب القانون لاہن سینا ۱۹/۱ ۷۲. 

(۲) انظر: مبحث الروح في كتاب موت القلب أو موت الدماغ للدكتور محمد علي البارء الدار 
السعودية جدة» ۱۹۸١‏ وفيه شرح لما يقصده الأطباء السابقون من كلمة الروح التي يشيرون 
بها إلى الأوكسجين . 

وعلي بن العباس المجوسي من أشهر أطباء القرن الرابع الهجري. ولد بالأهواز (في 
إيران) واعتلق الإسلام » وعاش في حاشية بلي بويه. وألف لحعضد الدولة البويهي كتابه المشهور 
«الملكي» في عشرين جزءاً. 

)۳١(‏ العرق الضارب هو الشريان» والعرق غير الضارب هو الوريد. 

)۳١(‏ الأصولي هو المتضلع في علم أصول الفقهء والمتكلم هو العالم بعلم الكلام» وهو علم أوجده 
المسلمون للرد على الفلاسفة والدهریين وغيرهم» لإثبات العقائد الإسلامية» ويستخدم علم 
المنطق وشيء من الفلسفة بالإضافة إلى كتب العقائد والقرآن الكريم والستّة المطهرة. 

. ۲۸۷/۲ الفخر الرازي (محمد بن عمر القرشي) : «المباحث المشرقية»‎ )۳١( 

(۴۷) المحدث: هو العالم بعلم الحديث النبوي» والفرّضي هو العالم بعلم المواريث (الفرائض). 

(۳۸) د. نظیر أحمد: المؤتمر الثاني للطب الإسلامي ۱۹۸۲ء ۸4۸/۲ 4٠۷‏ . 

(۳۹( بروفسور براون »١(‏ ج): الطب العربي Arabian Medicine)‏ )» کمېردچ. 14٦1۲‏ » ص !› 
۲ 


۳۷1 


. ۲٥۲ ابن آہی أصيبعة : عیول الأنباء في طبقات الأطباء ص‎ )٤٩( 
. ۲٣۹ ۲٠۵/۱۳ کتاب تاریخ بغداد‎ )٤۱( 


هوامشس ومراجع الفصل الثاني 
(الموت : تعریفه وعلاماته وتشخیصه) : 


Pallice C: ABC of Brain Stem Death, Articles from B.M.J., BMJ-London, 1983. )( 

(۲) مجلة مجمع الفقه الإسلامي» الدورة الشالشة ۰۸٤۱ه/‏ ۱۹۸۷م مجلد ۳ (ج ۲): 1۸0 س 
4 . 

)۳( أي لا يحکم له بالحياة حتی يسمع له صوت . 

(4) المواسك: أي العضلات العاصرة (Sphincters)‏ التي تمسك البول والغائط فإذا استرحت 
العضلة العاصرة اندفع البول أو البراز. وقد يحدث ذلىك في بعض الحالات المسرضية بحيث 
لا يتحكم الإنسان في بوله (ويطلق عليه سلس البول)ء كما أن ذلك قد بحدث عقيب الوفاة. 

. ۱۱۲/۲ انتهی کلام مفتي تونس کما ینقله عن الزرقاني‎ )٥( 

, المصدر السابق‎ )١( 

(۷) سورة النحل: الآية .٠۲‏ 

(۸) سورة الأنفال: الآية .٠١‏ 

(۹) سورة السجدة: الآية .١١‏ 

.۹۷ سورة النساء: الآية‎ )۱١( 

.۹۳ سورة الأنعام : الآية‎ )١١( 

)٠۲(‏ انظر كتاب الروح لابن القيم ص ٠١ ٤١‏ ومنها أحاديث متفق عليها أحرجها الشيخان البخاري 
ومسلم , 

(۱۳) این القيم : «(کتاب الروح» ص ۳٤‏ 

)۱٤(‏ محمد بن محمدالغزالي (أبو حامد) : «إحياء علوم الدين»» ج ٤‏ (باب في حفيقة الموت» وما 
يلقاه الميت في القبر إلى نفعخة الصور) ص ۳۹۳ وما بعدها. 

.ه٤ا‎ 0۲4/۲ ۳ ه/ ۱۹۸۷م المجلد‎ ٠٤٠۸ مجلة مجمع الفقه اللإسلامي » الدورة الثالثة‎ )٠١( 

.۹۸/۲ الإمام النروي : «روضة الطالبين)‎ )١١( 

(۱۷) يراجع كتاب كريستوفر باليس وغيره من المراجع باللغات الأجنبية وباللغة العربية يراجم كتاب 
«موت القلب أو موت الدماغ» للدكتور محمد علي البارء إصدار الدار السعودية» جدة ۱۹۸٩‏ . 

Pallice C: ABC of Brain Stern Death. B.M. J. 1981, 285: 1409-1412. (۸A) 


AA 


Parisi J, et al: Brain Death with Prolonged Somatic Survival. New Engl J Med 1982, )4( 
306: 14-16. 

Mallaret P, Goulon M: Le Coma dé Passé. Rev Neurol 1959, 101: 3-15. )۰( 
Ad Hoc Committee of the Harvard Medical School: A definition of irreversible (1) 
Coma JAMA 1968, 205: 85-88, 

Pallice C; ABC of Brian Death. Articles From BMJ, Published by BMJ, London (YY) 


1983. 
BMJ 1976, (2): 1187-1188. () 
BMJ 1979, (1): 3320. )ئ(‎ 
JAMA 1984,252 (5): 680-682. )۲( 


Ruehsen M et al: Road Traffic Injuries as a Preventable disease. Saudi Med J 1989, (1) 

10 (5): 335-339, 

(۲۷) المصدر السابق . ويحسب فاقد السنين کالتالي : إذا مات شخص نتيجة حوادث المرور وعمره 

عشرون عاماً مثلد» ومعدل الأعمار في الكويت ستون عاماًء فإن الفاقد من السنين هوأربعون 

عاماً. فإذا تمت معرفة عدد الأشخاص الذين قتلوا» ومعرفة أعمارهم عند الوفاةء أمكن حساب 
السنين المفقودة (عدد القتلى × العمر المفقود). 

Marwah S et al: Road Traffic Accident Admission in a university Hospital, Saudi (A) 

Med. J 1990, 11 (5): 389-391. 

Anonymous: Socio economic impact of Road Traffic accidents in Saudi Arabia. (4) 

Saudi Med J 1980, 1: 246-248. 

Al Tukhi MH: Road Traffic accident Statistics and data Comprising Gulf Countries ("* ) 

and Riyadh area, Annals Saudi Med 1988, 8:310 (A). 


هرامش ومراجع الفصل الثالث 

(زرع الأعضاء: نظرة طبية فقهية) : 

Guthrie D: A History of Medicine, Philadelphia USA, Lippincott, 1946 P 12. (۱) 

Peer LA: Transplantation of Tissues, Baltimone, Williams and Wilkins Co. (9 

(۳) سعيید حوی: الرسول 4۷/۲ الطبعة الثانية ۱۹۷۱ . 

Woodruff MF: The Transplantation of Tissues and organs. Spring field, Charles (£) 
Thomas Co. 1960, 


۳۴۷۳ 


. ٠۹٠/۱ الإمام النووي : منهاج الطالبين (مغني المحتاج على متن منهاج الطالبین)‎ )٥( 

)١(‏ زكريا القرويي : عجائب المخلوقات وغرائب الموجودات» تقديم فاروق سعد دار الآفاق 
الجديدة» بيروت. الطبعة الثالثةء ۱۹۷۸ : ص ٤١١‏ . 

(۷) جمیع هذه الحالات تمثل الرقعة الدخيلة أو الغريبة (08۲۴"ع×). 

Merck Manual of Diagnosis and Therapy, N.J. 1982, Merck, Sharp and Dohme, 14th (A) 

edition PP 1093-1098. 

Ascher N et al: Multiple organ Donation From a Cadaver. In (eds); Sımmons R and (4) 

others: Manual of Access, organ Donation and Transplantation. Springer-Verlog 
Ltd, New York, 1984, pp 105-118. 

)٠١(‏ عبد الرحمن بن محمد الشيباني (ابن الديع): حدائق الأنوار ومطالع الأسرار في سيرة اللبي 
المختار ۲٤٤/١‏ . 

. ۱۱۱/۳ الخفاجي : نسیم الرياض شرح کتاب الشفاء للقاضي عیاض‎ )١١( 

. ٠۲٤/١ الأصفهاني (أبو نعيم) : دلائل النبوة‎ )١۲( 

۲١ ٠٤ ه الموافق‎ ٠٤١١ شعبان‎ ۲۳  ۱۷( الدورة السادسة» جدة‎ ٠ القرار رقم‎ a) 
. آذار ۲ مجم الفقه الإسلامي‎ 

.١٠١١ ١٠١١ انظر: فصل علم التشريح عند المسلمین ص ۱۵۷ وص‎ )١٤( 

~۹۱ الإمام النووي في منهاج الطالبين ومغني المحتاج على مشن منهاج الطالبين للشربيني‎ )٠١( 
۰.-۲ 

. ۱۲۸-۱۲۰/۲ عبد الحميد الشرواني : تحفة المحتاج شرح المنهاج‎ )۱١( 

(۱۷) النووي : المجموع شرح المهذب ٠١۸/۳‏ . 

(۱۸) الفتاوي الهندية ٠٠٤/٥‏ . 

(۱۹) فتوى الشيخ حسن مأمون: الفتوى رقم ۱٠۸۷‏ في ٦‏ شسوال ٠۳۷۸‏ ه الموافق ٠١‏ إبريل 
۹4,؛, الفتاوي الإسلامية » دار الإفتاء المصرية وزارة الأوقاف ۱۹۸۲ ٤4٥/۷‏ . 

(۲۰) د. بکر آبو زید: فقه اللوازل ٤1 ٤٤/۲‏ مكتبة الصديق» الطائف ۹١٤٠ه/‏ ۱۹۸۸م» وهر 
ضا مدشور في مجلة مجمع الفقه الإسلامي مجلد ۱۸١ - ۱۸۱/١ ٤‏ لعام ۸١٤١ه|‏ 
۸م 

)۲١(‏ عصمت الله عناية الله : الانتفاع بأجراء الآدمي في الفقه الإسلامي» رسالة ماجستير مقدمة لكلية 
الشريعةء جامعة آم القرى» مكة المكرمة ۸١٤۹ه‏ ص ٠١۸‏ , 

(۲۲) قانون لوکسمبرج الصادر في ۷۲ نوفمہر ۸١۱۹ء‏ المادة الرابعة» انظر: كتاب القانون الجنسائي 
والطب الحديث. للدكتور أحمد شوقي أو خحطوةء القاهرةء دار النهضة المصرية ٠۹۸٩‏ 
ص ۲٦‏ . 


1: 


(۲۲) حدیث «من قتل عبده قتلناه ومن جدع عبده جدعناه» رواه أحمد في مسنده وزیادة «ومن خصۍ 
عبده خحصیناه» رواها بو داود والنسائي . 

Calne R.Y.: Renal Transplantation, London, Edward Arnold Ed 1967. (4) 

Worshofsky F: The rebuilt man. New York, Thomas Crowell Co. 1965. (۳۵( 

Stickel D, Seigler G: Transplantation. Historical Aspects. In Sabiston D: Textbook (7) 

of Surgery Philadelphia, Saunders Co, 1972. (10th edition) PP: 425-433. 

(۲۷) سورة الإسراء: الآية .۷١‏ 

(۲۸) سورة ص: الآيات .۷٤ ۷١‏ 

(۲۹) رد المحتار على الدر المختار ٠١ |٠١‏ ١ه‏ (حاشية ابن عابدين). 

(۳۰) أحکام القرآن لابن العربي ۱۸۹۳/٤‏ . 

. ه/ ۱۹۸۸م‎ ۱٤٩۸ ج ۲۸۹/۱ لعام‎ ٤ مجلة مجمع الفقه الإإسلامي المجلد‎ )۳١( 

(۳۲) ابن نجيم الحنفي : البحر الرائق ۲۷۷/٠١‏ , 

(۴۲) ابن عاہدين : حاشية «رد المحتار على الدر المختارم |١‏ ٠٠ء‏ ١ه۵.‏ 

)۳٤(‏ عصمت الله عنايات الله محمد: الانتفاع بأجزاء الآدي في الفقه الإسلامي» رسالة ماجستير من 
جامعة آم القری ۸٩٤۱ھ‏ ص ٦۹‏ . 

. ٠١١/١ بدائع الصنائع للكاساني‎ )۳١( 

. ٠٠١/١ العز بن عبد السلام : قواعد الأحكام‎ )۳١( 

(۳۷) حذف هذا المببحث ها هنا للاختصارء وهو موجود ضمن كتاب «المسوقف الفقهي والأخلاقي من 
قضية زرع الأعضاء» للدكتور محمد علي البار (تحت الطبم). وقد نص الله سبحانه وتعالى على 
نجاسة الدم المسفوح . 

(۳۸) سورة الأنعام: الآية ٠٤١‏ . 

)4( القرطبي : الجامع لأحكام القرآن ۲۲۲/۲ . 

. ٠١٠١ سورة النحل: الآية‎ )٤١( 

)٤1(‏ فشوى الشيخ جاد الحق علي ساد الحق رقم ۱۳۲۳ وتاريخ ٠٤١١/١/١‏ ه الموافق 
9 دار الإفتاء المصرية بالقاهرة. 


هوامش ومراجح الفصل الرابع 
(الانفجار السكاني وقضية تحديد النسل) : 


(۱) سفر التکوین› الإإصحاح الأول: ۲۷ » ۲۸, 
(Y)‏ سفر التكوين› الإصحاح ۸ ~~ ۹ 


Yo 


(۳) دائرة المعارف البريطانية الطبعة ١٠ء‏ ۱۹۸۲ء المجلد ۸۱۸/٠٤١‏ وما بعدها. 
)٤(‏ سورة الكهف: الآية ٤١‏ . 
(ه) سورة اللساء: الآية .١‏ 
)١(‏ سورة النمل: الآية ۷۲. 
(۷) سورة اللور: الآية ۳۲.' 
(۸) سورة آل عمران: الآية ۳۸. 
(۹) سورة مریم : الآيات ٤‏ 1 . 
)٠١(‏ سورة الفرقان: الآية ,۷٤‏ 
)۱١(‏ أخحرجه الشيخان البخاري ومسلم في الصحيحين . 
(۱۲) أخحرجه أبو داود والبیهقی . 
(۱۳) اخرجه أو داود والسائي . 
Potts M and Diggoryl: Textbook of contraceptive Practice, cambridge University (£)‏ 
Press, 1983, 1-16.‏ 
Lin Farley: The Sexual Harrassment of Women on the Job. 1978, Warner Books, )٠٥(‏ 
and Melbourne House London,‏ 
)١(‏ وقائع نبدوة الأمن الغذائي في العالم اللإسلامي› عمان ‏ الأردن» ۵ ۷ دیسمېر ۱۹۸۷»› 
ملخص الأبحاث» ص ٠١‏ . 
(۱۷) تصريحات وزير الزراعة في المملكة العربية السعودية نشرتها وكالات الأنباء والصحف المحلية 
السعودية في ۱ :. 


هوامش ومراجع الفصل الخامس 
(وسائل شحدید النسل وحکمها الشرعي : 


.١١ سورة الإسراء: الآية‎ )١( 

(۲) سورة الأنعام: الآية ٠١١‏ . 

(۳) سورة اللمل: الآيتان ۷٥ء .٥۸‏ 

.۹ »۸ سورة التکویر: الآیتان‎ )٤( 

. ٠٤١ سورة الأنعام: الآية‎ )٥( 

. ٠١۹۹/۲ لعام 1۹۸۲ء مجلد‎ ٠١ داثرة المعارف البريطانية الطبعة‎ )١( 

Tift S: Curse Heaven For Little Girls. Time Magazine Jan 4, 1988, 1: 46-47. (۷) 


۴۷٦ 


Benson R: Handbook of obsteteries and Gynecology. California-Beirut. Lange (۸)‏ 
Medical Publication, 6th edition (Middle East) 1977, P 421.‏ 
Potts M, Diggory P: Textbook of Contraceptive Practice. Cambridge University )(‏ 
Press, Cambridge, 2th edition 1983: 48-50.‏ 
Ahmed W.D, Elkadi A, Zikria B: Oath of a Muslim Physian. JIMA 1988, 20 (1): (1°)‏ 
.11-14 
(۱( الشيح الرئيس ابن سينا: «القانون في الطب»» مكتبة صادر» بيروت (تصوير عن طبعة قديمة) 
۲ /04. 
(۲) داود الأنطاكي : «تذكرة أولي الألباب والجامع للعجب العجاب»» مصطفى البابي الحلبي ٠‏ 
القاهرة ۱۳۷۱ ه/ ۱۹۵۲م ۱۴١/١‏ . 
(۱۳) بو بكر الرازي : «الحاوي في الطب»ء حيدر أباد الدکن» ۱۳۷۹ھ / ۰٩۱۹م‏ ۸0/۹. 
)٠٤(‏ المصدر رقم ٩‏ صفحة ,١١ ١‏ 
)٠١(‏ المصدر السابق صفحة .٠٠١‏ 
)١١(‏ دائرة المعارف البريطانية » الطبعة ٠١‏ لعام 1۹۸۲ء مجلد .۸5١/١١‏ 
Guillebaud J: The Pill. Oxford University Press, Oxford, 1987, (3rd edition) P 15. (AV)‏ 
Hawkins D, Elder M: Human Fertility Control, London. Butterworths 1979: 233. (1۸)‏ 
Time Magazine, Aug. 6, 1984. )۹(‏ 
Newsweek, Dec. 10, 1979: 29, (۰)‏ 
(۲۱) المصدر رقم ۱۸ ص ۲۳۷ ۲۹٣۲‏ . 
(۲۲) کتاب تنظيم الأسرة في المجتمع الإسلامي» إصدار الاتحاد العالمي لتنظيم الوالدية - إقليم 
الشرق الأوسط› قرطاج . تونس» فصل الإجهاض لدواعي اجتماعية ص ٦۲‏ 1۷ . 
(۲۳) المصدر السابق ص ١١١‏ . 
)۲٤(‏ سورة الأنعام : الآية ٠٠١١‏ وسورة الإسراء: الآية ٠۳‏ . 
)۲٣(‏ ابو حامد محمد بن محمد الغزالي : «إحياء علوم الدين» ٠٥/۲‏ . 
)۲١(‏ الشوكاني : «نيل الأوطار» ٠٠/٠١‏ . 
(۲۷) د. محمد على البار: «الجنين المشوه والأمراض الوراثية»» جدة دار المنارة - دار القلم 
441 مېحث نفخ الروح ص ۳۷۷ ٤۱١‏ . 
(۲۸) بحٹ الدکتور جرلیرس کورين K٥۲٥«(‏ وuااں[)‏ عن تكون دماغ الجنين في المؤتمر العالمي 
للقضايا الأخلاقية والقانونية لزرع الأعضاءء المنعقد بمدينة أوتوا بكندا في ۲۰ - ٠١‏ أغسطس 
4 ر(ملخص الأبحاث) , 


VY 


(۲۹) فتوى رئيس المحكمة الاستثنافية بالجمهورية العربية اليمنية الصادرة في ۲۲ محرم ۳۸۸٠ه‏ 
المنقولة في كتاب تنظيم الأسرة والمجتمع» إصدار الاتحاد العالمي لتنظيم الوالديةء إقليم 
الشرق الأوسط» قرطاج» تونس» ص ٠١١‏ . 

(۳۰) الدکتور حسن الشاذلي : «حق الجنين في الحياة في الشريعة الإسلامية»» ندوة اللإنجاب في 
ضوء الإسلام» إصدار المنظمة الإسلامية للعلوم الطبيةء الكويت ص ۳۹۷ وفيها توضيح رأي 
الزيدية. 

. ۳۸٦/١ علاء الدين علي بن سليمان المرادي : «الإنصاف»‎ )۳١( 

(۳۲) ابن عاہدين: «حاشية ابن عابدین رد المحتار على الدر المختار» ۲/ ٠۸۹‏ . 

(۳۳) انظر نص القرار في قرارات المجمع الفقهي رابطة العالم الإسلامي مكة المكرمة» وكتاب 
الجنين المشوه والأمراض الوراية للدكتور محمد علي البار ص ٤۳۸‏ . 

)۳٤(‏ بو بکر الىرازي : «الحاوي في الطب»» دائرة المعارف العثمانية» حيدرأباد الدكن الهند» 
141/4. 

)۳١(‏ بو بكر الرازي : «المنصوري في الطب»» تحقيق حازم البكري الصديقي » المنظمة العربية 
للتربية والثقافة والعلوم» الکویت ۰۱۹۸۸ ص ۲۷۷ . 

(۳۱) د. محمد علي البار: «سياسة ووسائل تحديد السل في الماضي والحاضر»» دار العصر 
الحدیث» بیروٹت ۱۹۹۱ . ٤‏ 

(۳۷) سورة البقرة: الأية ۲۳۳ . 

(۳۸) سورة لقمان: الآية ٠٤‏ . 

(۳۹) بو علي محمد بن حزم : «المحلی»» دار الفکر» بیروت ۲٠٣/۱۰‏ . 


Guillebaud J: The Pill. Oxford University Press, 1987, 3th edition: 15-18. )6( 
Consensus Statement: Breast Feeding as A Family Planning Method, Lancet 1988, (£1) 
IH: 1204-5. 


)٤۲(‏ بحٹ للدکتور فژاد الحفناري › كما تنقله عله الباحثة ام کلثوم ہلت يحيى الخطيب في رسالتها 
للماجستير من الأزهر: قضية تحديد النسل في الشريعة الإسلامية» ونشرتها الدار السعودية» 
جدة ۱۹۸۲ء ص ۱۳۸ . 

)٤۳(‏ وسائل تنظيم الأسرة» إصدار لفيف من الأطباء العرب» منشورات الاتحاد الإقليمي لرعاية 
الخصوبة (غير مذكور سنة الطبم)» فيلادلفيا الولايات المتحدة» صندوق الباثقينذر صفحة ١١۷‏ . 

,٠١ ٦/۳۸ سفر التكوين الإإصحاح‎ )٤٤( 

Tindall V.R. Jeffcoates Principales of Gynecology, London, Butterworths, 1987, Sth (£0) 

edition: 601. 
Guillebaud J., Smith C: Contraception. Medicine Digest 1988 (1), 14: 9-19. (6Y) 


۳۷۸ 


Hawkins D, Elder M: Human Fertility Control, London Butterworths, 1979: (4V) 
133-139. 
Potts M, Diggory P: Textbook of Contraceptive Practice 1983: 106-118. (fA) 
.١١۳ ۱۲۱ المصدر السابق ص‎ )۹( 
Wortman J: The diaphragm and other Intra vaginal barriers, Population Report (0°) 
Series H. 1976: 57. 
.۲٤٤ ۲۱١ ص‎ ٤۸ المصدر رقم‎ )۵۱( 
Meeker CI: Use of Drugs and intra uterine Devices for birth Control New Engl Med (o Y) 
J 1969, 280: 1058-1060. 
Saleh M: Complications of I.U,D. Postgraduate Doctor 1987 (10), 12: 713-723. (o) 
. ٤ص‎ ٤ المصدر رقم‎ )٥٤( 
. ۲٤۸ ۲٤١ المصدر رقم ۸ ص‎ )٥٥( 
.۸۳ المصدر رقم ۲۲ ص‎ )٥٦( 
.۳۲٣ ۳۱۷ المصدر رقم ۸ ص‎ (0۷) 
د. حسان حتحوت : ندوة الإنجاب في ضوء الإسلام»؛ إصدار المنظمة الإسلامية للعلوم الطبيةء‎ )۸( 
, ۱۸۷ مایو ۱۹۸۳م) ص ۱۸۳ س‎ ۲٤ ه/‎ ۱٤١۳ الکویت (۱۱ شعبان‎ 
الفتاوی الإسلامية من دار الإفتاء المصرية» إصدار المجلس الأعلى للشؤون الإسلامية» وزارة‎ )۵۹( 
. ٤٤0٥/۲ الأوقاف القاهرة ۱۹۸۲ء‎ 
.١ سورة النساء: الآية‎ )٦١( 
, ١١۳ سورة الحجرات: الآية‎ )٦١( 
.۷١ سورة النحل: الآأية‎ )٦۲( 
أخحرجه أحمد في مسنده» وصححه ابن حبان. وبلفظ مقارب عند النسائي وأٻي داود.‎ )1۳( 
أخرجه الشيخان البخاري ومسلم.‎ )14( 
. أخرجه البخاري واللفظ له ولمسلم‎ )٠١( 
نفس المصدر.‎ )١١( 
أخرجه الطبراني من حديث ابن عباس رضي الله عنهما.‎ )1۷( 
ه/ ۱۹۸۸م).‎ ۱٤۰٩۹ (عام‎ .۷٤۸/١ مجلة مجمع الفقه الإسلامي الدورة الخامسة (د)ء‎ )1۸( 
(المذهب الحنفى).‎ ٥۲٠/۲ ابن عابدين : «رد المحتار على الدر المختار»»‎ )1۹( 
. (المذهب المالكي)‎ ۱۲۸/٤ الباجي : «شرح الموطا»»‎ )۷١( 
(المذهب الحبلى) (دار الکتاب العرہی  بيروت‎ ٠١١ ۳۲/۸ ابن قدامة: «المغني»‎ )۷١( 
٠ 1 مطبوع مع الشرح الکبي.‎ ۳ 


۳۷۹ 


(۷۲) النووي : «المجموع شرح المهذب» ٥۷۷/٠١‏ (المذهب الشافعي) . 

(۷۳) آٻو حامد محمد بن محمد الغزالي : «إحياء علوم الدين» ج ۲ (كتاب النكاح) ص ٥۴ ١١‏ . 
)۷٤(‏ كتاب الروضة البهية شرح اللمعة الدمشقية 1۸/۲ . 

./۲ دعائم الإسلام‎ )۷٥( 

.۸* /۳ البحر الرخار‎ )۷١( 

(۷۷) کتاب النیل ۱۲۹/۳ . 

(۷۸) ابن حزم : «المحلی» .۸۷/۱١‏ 


هوامش ومراجع الفصل السادس 
(مشكلة الخنثى بين الطب والفقه) : 


Moore k: The Developing Human. Philadelphia, Saunders Co, 3th edition, 1982: 0) 
255-297. 

(۲) الحبيب محمد بن الخوجة: الخنشى بين تصورات الفقهاء واكتشافات الأطباء» المؤتمر الرابع 
للطب الإسلامي ۷ ه/ ١۱۹۸م‏ المنظمة الإسلامية للعلوم الطبية» الكويت» ص ۳۸١‏ 
..٤‏ فيما ينقله عن الحطاب ٤۲١/١‏ . 

(۳) ابن قدامة: «المغني» ٠٠۳/١‏ . 

. ۲ فما ينقله عنه الحبيب محمد بن الخوجه المرجع رقم‎ ١ العيلي‎ )٤( 

.۳ا١و‎ ٠ الصعيدي : «جواهر الأخبار» ص‎ )٥( 

. ٤)٣٤ ٤۲٤ الحطاب: ص‎ )٩( 

,٥۹٤ ۸۸0/۱۰ العیني‎ )۷( 

(۸) إسماعيل الجوهري : الصحاح مادة حلث. 

(4) ابن منظور (محمد بن مكرم): لسان العرب مادة حنث . 

.۳۲۷/۷ الكاساني : «البدائعم»‎ )٠١( 

. 0۸۲/٠١ العيئي : البناية في شرح الهداية‎ )١١( 

(۱۲) جواد مغلیه ۲٤٤/٦‏ . 

(۱۳) الزرقاني ۲۳۱/۸ . 

. ۲١۸ ۲٣۳/۲ ابن قدامة: «المغني»‎ )۱٤( 

)٠١(‏ معجم الفقه الحنبلي مستخلص من كتاب المغلي لابن قدامة» إصدار وزارة الأوقاف الكريتية 
دار الكتاب العربي - بيروت . 


A۹ 


Sadler TW: Langman’s Medical Embryology. Battimore, William and Wilkins, 6th (17) 

edition 1990: 289-293. 

Imperato-McGinley J: Disorders of Sexual Differentiation. In Wyngaarden J and (1¥) 

Smith L (edition), Cecil Textbook of Medicine, Philadelphia, Saunders Co., 17th 

edition, 1985: 1351-1365. 

Grumbach M: Human Sexual Anomalies. In Beeson P and McDermott Cecil-Loeb (1۸) 

Textbook of Medicine, Philadelphia, Saunders Co. 13th ed, 1971: 1800-1804. 

Marsden P: The Hermaphroditic Flukes. In Beeson and McDermott Cecıl-Loeb (14) 

Textbook of Medicine, Philadelphia, Saunders Co, 13th ed. 1971: 752-654. 

Medicine Digest February 1980. (٭۲(‎ 

. ٤١ ٠٤٠١ سورة النجم: الآيتان‎ )۲١( 

(۲۲) اخرجه مسلم في صحيحه كتاب القدر. 


هوامش ومراجع الفصل السابح 
(طرق وأنواع الاستيلاد المستحدثة) : 


.٦ ١ سورة مريم : الآيات‎ )١( 
أخرجه البخاري ومسلم والترمذي وأبو داود.‎ )۲( 
أخرجه البخاري في كتاب الطب من صحيحه.‎ )۳( 
Benson R: Hand book of obsteterics and Gynecology. Lange Medical Publication, (6) 
Canada, 6th edition 1977. PP 671-688. 
.٠٥١ 44 سورة الشورى: الآيتان‎ )٥( 
.٠١ »)4 وتفسير البغوي . سورة الشورى: الآيتان‎ 1۲١/٤ تفسير ابن كثير‎ )٦( 
Cates W: Sexually transmitted disease and Infertility, XI World Congress on Fertility (¥) 
and Sterility ed. Harrison R, Thompson J, PP 465-468. 
Time Magazine Sept 10, 1984: The New origin of Life. (N) 
Ciba Clinical Symposia, 28 (5), 1976: The Infertile Couple: Evaluation and (4) 
Treatment. 
Caterall RD: Sexually Transmitted Disease Conference 23-25 June 1975, Academic (1°) 


Press, London, 


۳۸1 


Mandell, Douglas and Bennet: Principales and Practice of Infectious Diseases, New (11) 
York, Wiley Medical, 1979. 
Post graduate Doctor 1983 (May): 244-248. (YT) 
Wilcox: Sexually Transmitted Diseases Conference 23-25 June 1975, London, (1¥) 
Academic Press. 
Marana R et al: High Prevalence of Silent Chlamydia colonization of the tubal (1 &) 
mucosa in infertile women. Fertility and Sterility 1990, 53 (2): 354-356. 
Soffer Y et al: Male genital Mycoplasma and chlamydia trachomitis: its relation ship (10) 
with accessory gland Function, Sperm quality and autoimmunity. Fertility and 
Sterility 1990, 53 (2): 331-336. 
Merck Manual of Diagnosis and Therapy. New Jersy, Merck Sharp and Dhome 13th (1%) 
edition 1977. 
Wilcox: Med Clinic J N. America 1972, 5: 60. (۷) 
King A and others: Venered Diseases, London, Baillicre-Tindall, 4th edition 1980, (1۸) 
Preface Ix, x. 
Henry-Suchet ;: Congress on Fertility and Sterility PP 465-8. )۹4( 
Reidel G: Congress on Fertility and Sterility. (۳۰( 
Rowland G: In vitro Fertilization, Previous ectopic and chlamydia infection. Lancet (Y1) 
1985, (2),.459: 83, 
Rowland G: Failure of IVF Following infection with chlamydia. In Vitro Fertil (YY) 
Embryo Transfer 1985, 2: 151-155. 
جدةء نقلاً عن مجلة‎ )۱۹۸١( ۷١ د. محمد علي البار: مشكلة الإجهاض,» الدار السعودية ص‎ )۲۳( 
ا‎ 
Bracken M et al: Association of cocaine use with Sperm Concentration, motility and (¥ &) 
morphology. Fertility and Sterility 1990, 53, (2): 315-322, 
, ١١ سورة الحجرات : الأية‎ )۲۵( 
.١ سورة اللساء: الآية‎ )۲١( 
.۸ سورة الرعد: الآية‎ )۲۷( 
. ١ سورة الحج : الآية‎ )۲۸( 
, ۲١ سورة الروم : الآية‎ )۲۹( 
.۷١ سورة النمل: الآية‎ )۳١( 


TAY 


(۳۱) آخرجه البخاري ومسلم» وأبو داود» والترمذي» والنسائي » ومالك في الموطاً. 

(۳۲) اخرجه مسلم في صحیحه والنساڻي في سنه , 

(۳۳) سورة البقرة جزء من الآية رقم 1۸۷ . 

)۳٤(‏ انظر: بحث الشيخ عبد الله البسام المقدم لمجمع الفقه الإسلامي (الدورة الشانية) لعام 
٠ه‏ والمنشور في كتاب طفل الأنبوب والتلقيح الصناعي (الطبعة الشانية )۱۹۹١‏ للدكتور 
محمد علي البار الناشر المجموعة الإعلامية جدة ‏ القاهرة جزء الملاحق . 

Newsweek; March 18, 1985: High Tech Babies. (۳٥( 

)۳١(‏ أخبرني بذلك أحصائي أمراض النساء والولادة الأخ الدكتور أحمد الجابري الذي عمل طريلا 
في يوغسلافيا . 

(۳۷) أخبرني الدكتور عبد السلام الحائز على جاثزة نوبل بذلك في أثناء انعقاد ندوة القضايا الخلقية 
الناجمة عن تقنيات المنعقدة بأغادير في المغرب في ۲۷ ۲۹ نوفمبر ٠۹۸٩‏ . 


Chang M.C: Fertilization of a rabbit ova in vitro. Nature 1959, 184: 466-7. (YA) 
Steptoe P, Edwards R: Birth after reimplantation of a human embryo. Lancet 1978, ("4) 
2: 366. 

Fertility and Sterility 1990, 53 (1): 13-20. (4°) 


)٤١(‏ د. عبد الله باسلامه: الاستفادة من الأجنة الفائضة» بحث مقلم إلى مجمع الفقه الإسلامي 
والمنظمة الإسلامية للعلوم الطبية» الکویت أکتوبر ۱۹۸۹ . 

Medical Research International: IVF- Embryo Transfer in USA 1988 results from the ( & Y) 

IVF-ET Registry. Fertility and Sterility 1990, 53, (1): 13-20. 

۵۸/١ صحيح البخاري» كتاب التفسير» سورة الزمر: الآية ۴۹ء وسورة النأً: الآية ۰۷۸ ج‎ )٤۳( 
.ه١۳۷۸ طبعة كتاب الشعب. القاهرة‎ ۲*٤ وص‎ 

4 4۸ صحيح مسلم بشرح النووي » دار الفکرء بیروت: كتاب اس‎ )٤٤( 

)٤٥(‏ سنن ابي داود ج ٠٤‏ الحدیث رقم ٤۷ ٤۳‏ کتاب السنة» ذكر البعث والمور» ترقيم ونعليق 
محمد محي الدين عبد الحميد» دار الفكر» بيروث. 

)٤١(‏ تنوير الحوالك شرح موطأ مالك للامام السيوطيء كتاب الجنائز ۲۴۸/١‏ دار الندوة الجديدة» 
بیروت . 

.۲۸/۳٣ مسند الامام أحمد ۲۱۵/۲ ۳۲۲ و‎ )٤۷( 

e (‏ ابن حبان ٥٥/۵‏ و ٥٦‏ الأحاديث رقم ۳۱۲۸ ۳۱۳۰ . 

)٤٩۹(‏ هکذا کتیت» ويلبخي أن تكتٻ حسب الإملاء الحديث يشا 

)۵٩(‏ انظر کتاب «طفل الأنہوب والتلقيح الصناعي» لكاتب هذه السطورء الطبعة الثانية المجموعات 
الإعلامية جدة ‏ القاهرة * ۱۹۹ »حي نقلت طرفاً مما دار من النقاش بين الفقهاء في هذه المسالة. 


AY 


هوامش ومراجع الفصل الثامن (بنوك الحليب) : 


(۱) 


() 


() 


(٤( 
(°) 
(3 
(¥) 
(A) 
(٩) 


ذكر ابن قدامة في المغنى ٤۷۷/۷‏ وفي الطبعة الجديدة ١٠١/۹‏ (دار الكتاب العربي بيروت 
۳ أن هذه الواقعة قد حدثت في خلافة عمر رضي الله عله. وذكر غيره نها حدثت في 
حلافة عثمان . وسواء كان ذلك في حلافة عمر أو عثمان فإنها تدل على عظيم فقه الإمام علي 
رضي الله عنهم أجمعين. 

ندوة الإنجاب في ضوء الإإسلام الكويت ٠٤١١/۸/١١‏ ه الموافق ۱۹۸۳/٠/٠١‏ سلسلة 
مطبوعات المنظمة الإسلامية للعلوم الطبية. ص .٠١ ۳١‏ 

ندوة الإنجاب في ضوعو الإسلام ص ٤٠١‏ نقلا عن الأهسرام ۱۹۸۳/۸/۲۴ حتى 
4۹ -. 

المصدر السابق ص ٤١١‏ . 

المصدر السابق ص ٤١١‏ م ٤1١‏ . 

المصدر السابق ص ٤٦٠١‏ . 

المصدر السابق ص ٤١١‏ . 

بحث الدکتور يوسف القرضاوي » ندوة الإنجاب ص ٥۷ ٠١‏ . 

ابن حزم : المحلى ۷/٠١‏ طبعة دار الفكرء بيروت المسألة رقم ۱۸١١‏ . 


0۳4/۷ ابن قدامة: «المغني»‎ )١( 

(۱۱) کنز العمال ۲۸٥/۰٩‏ . 

)١١(‏ أجوبة على أسئلة مقدمة ¿ قسم الطب الإسلامي» مركز الملك فهد للبحوث الطبيةء جامعة 
( من فسم الطب الإ سلامي» مركز 


الملك عبد العزيز» جدة (غير منشور). 


(۱۲) ندوة الإنجاب ص ۸٥٤٤ء ٤)0۹‏ . 
)١٤(‏ المصدر السابق ص ٤٦۳‏ . 
)٠١(‏ المصدر السابق ص ٤1٤‏ . 


Af 


nene SGC 


nae nemrne aOR TONS 


الباب الأول : أدب الطبيب 


الفصل الأول: لماذا الدين الإسلامي؟ 


۲ 

AE O E E 

RS o a RSS AS عود على ہدء‎ ٤ 
: الفصل الثاني : خصائص الطبیب المسلم‎ 
ERTS Orel SRE Ra الإيمان بشرف المهنة‎ = 
E E E N تهذيب النفس‎ 
EEE ت التعليم الذاتي‎ 
RES Sa خ المنهج العلمي في التفكير‎ 


O EE RTE ETE E PAFL EE E E E ETE & A 


پچ کچ م 


f 
ص‎ 

. 
0 
3 

1 


OTE OE ESTO PAS AVN OEE FIER Coe SER rh rc E 


Anon bHOGOOGNNDNYNCEOGGGGRNGGS GO p® 


٦ 
۷ 
aE OA a RSA AA الاعتدال‎ ۸ 
۹ 


E RARE a A a ا القواضع‎ 
ASC ONE AE ASS EEE 


الموضوع الصفحة 


الفصل الثالث: علاقة الطبيب بالمريض: 


(ب) علاج النفس SAA DEAS RSS‏ 
(ج) علاج الجسد والنفس معا SSSA RSS‏ 


oS BROS ESA الوقاية هن الخرفضن‎ ١ 
SERRA (أ) المحافظة على الصحة‎ 


OR SAETA OR A SR E A (ب) النظافة‎ 


(و) قضايا أحرى E E SES ARES‏ 
۳ ب الرحمة CR SASS Age OAS‏ 
٤‏ طمأنة المريض ASSERT SE‏ 
ه س تحمل المسؤولية OS E AR SSR‏ 
الفصل الرابع : علاقة الطبيب بالمجتمع : 
١‏ - دور الطبيب في إصلاح المجتمع AVANE Ee‏ 
- الطبيب والعالم الالامي N USS EDAR‏ 
(أ) الخدمات الصحية Aaa‏ 
(ب) التنمية الاجتماعية والاقتصادية RS‏ 
(ج) الدعوة إلى الله OE ENTS RAEN‏ 


i RLS SAE EEN OAS LESS س الطبيب والفريق الصحى‎ ۳ 
ESE ARS Rea Se Te رأ( علاقة الطبيب برۋسائە‎ 


(ب) علاقة الطبيب بمرؤوسه E A E‏ 
(ج) علاقة الطبيب بزملائه eT AN SEAR‏ 
٤‏ س الخصائص النفسية لمن يتصدى للخدمة العامة ASR‏ 
رأ) العدل 


يوو و ب وف م و د و ود ي دو و ي ي د و دو و وو و ر ووو دوو 


a SR E E e SSE SRSA (ج) الحلم‎ 


ORT CS O E (د) الإحسان‎ 


مراجع وهوامش الباب الأول RR ON SRS‏ 
الباب الثانى : فقه الطبيب 
مقدمة الباب الثاني ASAS yy‏ 
أهمية دراسة القضايا الطبية المعاصرة SN SSR ss‏ 
الفصل الأول: علم التشريح لدى المسلمين : 
٭# مقدمة E E SE SORE af EAS SRS‏ 
| الموقف الفقهي من تشريح جثث الموتى e STÎ‏ 
۲ أغراض علم التشريح عند المسلمين SLT RES‏ 
(أ) تعلم التشريح لمعرفة الأعضاء وصفاتها وارتباطاتها (رصهاة«A) e‏ 
(ب) غرض معرفة الأمراض وأنواعها وتأثيراتها في البدن (,رومهاں۸ 
A RAR SEARS RASS (Necropsy‏ 
( ج) معرفة سبب الوفاة أو الإصابة في حوادث القتل أو التسمم أو الإصابات 
مما يدحل تحت باب «الطب الضشرeعي« Ss (Forensic Medicine)‏ 
(د) تعلم التشريح من أجل الدعوة إلى الله وزيادة الإيمان OTE‏ 
۳ إسهامات الحضارة الإسلامية في علم التشريح Se RRS‏ 
() من إسهامات أبي بكر الرازي  ۲٠١١(‏ ١١۳ه)‏ في التشريح e‏ 
(ب) من إسهامات ابن سینا ٤۲۸  ۳۷١(‏ ه) في التشريح e ERS‏ 
(ج) إسهامات ابن النفيس 1٠۷(‏ م 1۸۷ه) في التشريح A SERS‏ 
( د ) إسهامات علي بن العباس المجوسي (القرن الرابع الهجري) في 
التشريح ENES ARS DS ASSESS ASSES‏ 
(ه) إسهامات ابن القف النصراني في التشريح E EE‏ 
( و) إسهامات عبد اللطيف البغدادي المتوفى سنة ۹ه في التشريح 
٭ مثال من كتاب الكليات في الطب لابن رشد: 
فصل تشريح العين ووظيفتها A E SE A RO A‏ 


الموضوع 


( ز) إسهامات الحسن بن الهيثم المتوفى سنة ١٠٤ه‏ رائد علم البصريات 


(ح) إسهامات الفخر الرازي المتوفى سنة ٦ه‏ 
( ط ) مساهمات الفقهاء في علوم الطب AAS‏ 


(ي) مساهمات الأطباء في علوم اللغة والدين 


؛ - علم التشريح المقارن 


oes a ono SQ ¢ ss o ¢ 


enero NHR 


الفصل الثاني : الموت» تعریفه وعلاماته وتشخیصه : 


*# مقدمة 


eon rono 


المفهوم الديني للموت 


ISOS AHHSSHNRSORGRS 


eon DR ¢ 


Nees DQ ¢ 


۲ 
SSSA EARNERS ERS أمارات الموت عند الفقهاء‎ ۳ 
٤ 


(أ) لوقف التنفس والقلب والدورة الدمرية e RT CENÊ AN‏ 


aoe nne mA HSE RSS Nh 


(ب) علامات توقف التئضس ....... Ae eR‏ 


(ج) علامات عامة تدل 


O SRS ,........ على الموت‎ 


nee ene ious reo HONOR ٭ ارتخاء العضصلات‎ 


rene 


nose emS HONA SONOS 


E EASA STRA SSs EOS س موت الدماغ‎ ٥ 
AA AR الخطوات الأساسية لتشخيص موت الدماغ‎ # 


رأ الشروط المسبقة 


(ب) أهم أسباب موت الدماغ 


eG ESSENSE MONON HENO 


nena mm RNG ORNS FO 


٭# إصابات الحوادث مثل حوادث المررر RE LSS RS‏ 
# زف دالحلي في الدماعغ O EE‏ 
٭ أر رام الدماغ والتهاب الدماغ والسحايا وخراج الدماغ RS‏ 
٭# الخطوة الثانية للوصول لتشخيص موت الدماغ RRS SS‏ 
# الفحوصات السريرية لموت الدماعغ AES SSSA‏ 


TAA 


ree nenno #Q 


الموضوع الصفحة 


# فحوصات تأكيدية A TOE ESO EEE‏ 
# الموقف الفقهي من قضية أجهزة الإنعاش وموت الدماغ a‏ 

الفصل الثالث: زرع الأعضاء» نظرة طبية فقهية : 
| تاريخ غرس الأعضاء TE REAR SESERRA as‏ 
۲ تعريف وتصنيف غرس الأعضاء NSA SESS SISA‏ 
# غرس الأعضاء RRR RSA ESS‏ 
٭ المتبرع ES ARS SRA E NAE )Donor(‏ 
# المستقبل (المضيف) (ا١ءRecipi( ET‏ 
٭# الغريسة )الرãقعة( SRA (Transplant, Graft)‏ 
۱ س غرائس ذاتية ORE (Auto Graft)‏ 
۲ غرائس متمائلة (٤۲4۴ع0ءا) REI TE‏ 
۳ س غراٹس متباينة ۴٤(‏ 4ع هااے) ece SS AS‏ 
٤‏ الغريسة الغريبة أو الدحيلة(۲4۴۲ع0«ء») RAS A‏ 
موضع الغرس eens‏ 
أنواع الغرس E ASAS Se Caen‏ 


0 


( أ( فترة نقص التروية الدilة (Warm Ischaemic Time)‏ 


1 
o 


(ب) فترة نقص التروية الباردة (مص٣ (Cod 1sch ae‏ .... 

۳ الموقف الفقهى من غرس الأعضاء O ESEN‏ 
(أ) الو ان iene‏ 
(ب) إعادة العضو بعد استئصاله بسب حادث أو مرض eee‏ 
(ج) إعادة العضو المفصول قصاصاً TE‏ 
(د) نقل الأعضاء من إنسان حي إلى حي آحر Nn‏ 
(ه) نقل الأعضاء من إنسان ميت إلى إنسان حي SR A‏ 
(و) بعض الفتاوى في العصر الحديث n‏ 
( ز) الشروط الفقهية والقانونية لإباحة النقل من الميت gS SS‏ 
(ح) الشروط الطبية لنقل الأعضاء من الموتى e RS aS‏ 
(ط ) ميزات الغرس من الموتى E a SESERRA‏ 


الموضوع 


BR EREAS RE Ry S SRAR ي ) تجارة وبیم الأعضاء البشرية‎ ( 


الفصل الرابع : الانفجار السكاني وقضية تحديد النسل : 


A SR AEE SSSR نظرة تاريخية‎ ١ 


ابن خلدون ومسألة السكان 


m~ ~~ 


Oo 


E E 


أنصار تحديد النسل يخوضون المعارك 


مر > ج ص 


الفصل الخامس : وسائل تحديد السل وحكمها الشرعي : 


# مقدمة 


ت الإجهاض rO AR A AS DENSA‏ 
(أ) الإجهاض في أوروبا والعالم oeuvres‏ 


(ب) الوضصع القانوني للاجهاض ETE‏ 
(ج) القانون التونسي یح الإجهاض -حسب الطلب 
(د) الدول الإسلامية الأخرى التي تبيح الإجهاض 


۳ - الموقف الشرعي من الإجهاض IE‏ 


(أ) حرمة الأنفس وعصمتها RS‏ 


SRE EG RS (ب) نفخ الروح‎ 


i آراء الفقهاء في الإجهاض قبل نفخ الرويح‎ ٤ 


(أ) الفئة الأرلى 


enn nn E SESSA SR 


nnn HOON ¢ 


التجاريون في أوروبا يتبنون آراء ابن خلدون في قضية السكان ESE‏ 
الفيزوقراطيون ومسألة السكان E‏ 


oer nS RSS SEG 


ONONDAGA 


نظرة الاشتراكيين في مسألة السكان EAS‏ 


oon rea nS 


nea Sn SS QO 4Q ¢ 


- نظريات مالثوس تصادم الواقم MENE‏ 
خطا نظرية مالثوس على للاثة مستويات a‏ 
(أ) المستوى العالمي E SASS‏ 
(ب) مستوی العالم الإسلامي E EET‏ 
(ج) مستوى الدول العربية eens‏ 


oon eaenv eon 


ener 


urea 4% 


ones RR 


Oreo NNN O ONO 


TT 


ean SSSR 


onan SHG QOGSDa 


enema OO 


enna ®» 


الموضوع الصفحة 
(ب) الفئة الثانية VE CEO AR E SASS‏ 

VTS eda ETA ES ae (ج) الفئة الثالثة‎ 

NV eo Ngee Ree وسائل منع الحمل‎ ه٥‎ 
VV ee E ESSA ESS (أ) نظرة تاريخية‎ 

(ب) الوسائل الفسيولوجية الطبيعية Ne REELS RRs‏ 

Vs GODS RO TSS الرضاعة‎ # 

AE o ESAS ESE العزل‎ # 

# الجماع بدون إيلاج (المفاخذة) NAYS eee‏ 

ANE eS E E SAS الجماع في الفترة الآمنة‎ # 

# الامتناع عن غشيان الزوجة فترة معينة TA e ESS‏ 

AE ee Ch : الوسائل الميكانيكية والكيميائية الموضعية‎ - ٦ 
TT (أ) الرفال (القراب. الكبوت)‎ 
TAO ASRS Sa SRR (ب) الحاجز المهبلي‎ 

(ج) قلنسوة عنق الرحم (القبعة الرحمية) AT eee‏ 
(د) اسفنجة المهبل TAN SORESA SRA‏ 

(ه) قاتلات الحيوانات المنوية NAN SEES ESAS‏ 

( و) اللولب (الأجهزة الرحمية لمنع الحمل) TAV sederel oS EES‏ 

# موانع الاستعمال للجهاز الرحمي AAD SSA‏ 

( ز) الوسائل الهرمونية لمنع الحمل NS SSE AS‏ 

AN SLSR RE RRS ٭# مدى الانتشار‎ 

۷ نظرة عامة على الوسائل الهرمونية O ARSC A AAR‏ 
(أ) الحبوب المشتركة ON SURED‏ 
(ب) الحبوب المتتالية OT ae aR‏ 
(ج) الحبوب ذات المرحلتين أو ذات الثلاث مراحل OT‏ 

( د ) حبوب البروجستوجین فقط Te EOE RTE‏ 
(ه) حبوب بعد الجماع TO EASES LDR AS‏ 

( و) الحبوب التي تستعمل مرة واحدة في الشهر IE oe AR OS‏ 


۳۹۱ 


الموضوع الصفحة 


۸ - هرمونات تستعمل بواسطة الحقن E OT‏ 
٩‏ س الهرمونات المخروسة the Aaa AS Rs‏ 
٠١‏ الحلقات المهبلية الهرمونية AEDS POA AEE NS‏ 
-١‏ موانع استعمال حبوب الحمل (الحبوب المشتركة) ET‏ 
۲ میزات وأضرار حبوب منع الحمل e SRE‏ 
(أ) ميزات حبوب منع الحمل OR SS‏ 

(ب) آضرار حبوب منع الحمل ESS EES RO‏ 

۳ - وسائل منع الحمل الدائمة (التعقيم) O‏ 
*# مقدمة وتاریسخ EER OSL SS OAS TSE TR ANS‏ 
() مدى انتشار التعقيم في العصر الحديث eee‏ 

(ب) لا وجود لحقوق الإنسان في العالم الثالث E‏ 

(ج) حقوق الإنسان في البلاد المتقدمة Eha St‏ 

(د) الوضع القانوني إزاء التعقيم EEE ITE‏ 

(ه) الوضع في البلاد الإسلامية RSA‏ 

E الموقف الشرعي من وسائل منع الحمل‎ - ٤ 
E RL ERS أ ) المؤلفات والأبحاث والفتاوى‎ ( 

(ب) قرار المجمع الفقهي a AA ESE eS‏ 
(ج) شروط استخدام وسائل منع الحمل المؤقنة RODS NS‏ 

A SAE SOS A ۔ آحادیٹ العمزل‎ ٥ 


الفصل السادس : مشكلة الخنثى بين الطب والفقه : 


#٭ مقدمة تاريخية ES SERS SR ea SA EA‏ 
١‏ تعريف الخنشى في اللغة RRR ERs‏ 
۲ تعريف الخنثى وأنواعه في الفقه eS and‏ 
۳ أنواع المشكل N ESE ESS DRE‏ 
٤‏ تعريف الخنثى وأنواعه في الطب aA n‏ 
(أ) الخنش في الطبيعة OA EES‏ 

ARA MRIIRESE E SARE (ب) الخنثى في الإنسان‎ 


الموضوع الصفحة 
# الخنلى الحقيقية PD EVERSON SSNS‏ 
# الخشى الكاذبة N Ts ACS AES‏ 
۵ س تحدید جنس الجنین cE Rea RS SEE‏ 
(أ) المستوى الصبخي IV ARSON‏ 
(ب) المستوى الغددي IVE NSO ASS‏ 
(ج) مستوى الأعضاء التناسلية IA OES SRSA SER‏ 
ا أنواع الخثى الكاذبة E CD AS E O‏ 
(أ) الخنثى التي أصلها أنى وظاهرها ذكر A OR‏ 
(ب) الخئى التي أصلها ذكر وظاهرها أنش Ye Ao‏ 
٭ حالات تأنیٹ رغم وجود الخصية TE cE SS‏ 
# حالات تأنيث بسبب نشاط هرموني من الغدة الكظرية RY RSS‏ 
٭ حالات تأنيث بسبب أخذ الأم لهرمونات الأنوثة أثناء الحمل EE es‏ 
| س حالات ترنر N ASE E A OA‏ 
۴ حالات کلینفلتر Ee SEDER‏ 
۷ س اختلاف تعريف الفقهاء عن تعريف الأطباء للخش TRB‏ 
۸ تغيیر خحلق الله EE same‏ 
٩‏ الخلاصة والنتيجة Te LESS ASS RSS SESS‏ 
الفصل السابع : طرق وأنواع الاستيلاد المستحدثة: 

ET RSE طلب العلاج من العقم وعدم الإإخحصاب‎ ١ 
FOERSTER SSS الفرق بين العقم وعدم الإخحصاب‎ ۲ 
ss REESE عدد المصابين بعدم الإإخحصاب‎ ۳ 
ESSA N Ra: أسباب عدم الخصوبة‎ ٤ 
e UAE SSS SS TASS (أ) الأمراض الجنسية‎ 
E ENS ELESOSN e Sed Er (ب) الإجهاضص‎ 
FE sR (ج) اللولب لمنع الحمل (الأداة الرحمية)‎ 

(د) التهاب الحوض والمهبل الناتج عن التهابات أخرى 
غير الأمراض الجسية E Ea eS‏ 


الموضوع الصفحة 
(ه) السل TO o a ea SOA‏ 

(و) الجماع أثناء الحيض E AGRE AR‏ 

(ز) الدوالي والقيلة الماثية TOs e ARSE‏ 

(ح) تأحير سن الزواج وخاصة بالسبة للمرأة TT‏ 

(ط ) عمل المرأة المشابه لعمل الرجل والرياضة العليفة EOE SRE‏ 

(ي ) التعرض للأشعة وخاصة بكميات كبيرة على الجهاز التناسلي TY: o‏ 

(ك ) استخدام بعض العقاقير والتدخين والمخدرات i‏ 

( ل ) قطع الأنابيب بالسبة للمراة وقطع الأسهرين بالسبة للرجل E‏ 

( م ) الحميات وخاصة التهاب الغدة النكفية 1R E EY‏ 

ه - طرق الاستيلادة المستحدثة EES Ae eles‏ 
(أ) الاستيلاد الطبيعي I ARA SSS:‏ 

(ب) التلقيح الاصطناعي الداخلي Ts eA DAR‏ 

A I E REE بعض المحاذير من التلقيح الاصطناعي الداحلي‎ - ٠ 
TES aes شروط الفقهاء في التلقيح الاصطناعي الداخلي‎ # 

ON SAA Ne NAS التلقيح الاصطناعي الخارجي‎ - ۷ 
O eae EARS (أ) طفل الأنبوب‎ 

۸ لماذا يلجا إلى مشاريع أطفال الأنابيب (الاستطبابات) E Sess‏ 
(أ) الاستطباہات FEE ALSAGER‏ 

FEO mede س طريقة جفت (شتل الجاميطات إلى قناة فالوب)‎ ٩ 
WE EASES RSA a (أ) الاستطہاب‎ 

(ب) مرايا هذه الطريقة PEV aoe eR‏ 

TO ASAS E ۔ طرق أحری لا تزال تحت البحث‎ ١ 
4V طرق مستمخدمة إكلينيكياً في الوقت الراهن مع مشاريع أطفال الأنابيب‎ ١ 
ENA SS SARE DSS aR (أ) تجميد الأجنة‎ 

(ب) بعض أحاديث عجب الذنب (الشريط الأولي) BEA STAN‏ 

(ج) الرحم الظئر (الرحم المستأجرة) EE E DR‏ 

ORS بعض المحاذير من التلقيح الاصطناعي الخارجي‎ _ ١ 


۳4٤4 


الموضوع الصفحة 


الفصل الثامن: بنوك الحليب (اللبن) : 


EES SDR E e أهمية بنوك اللبن‎ ١ 


re eB EA i DAE RD SSR ES کک لمن يستخدم لبن البنوك؟‎ 
GRE E FR E O O e CAE OT O O E O (أ) الأطفال الخدج‎ 


(ب) الأطفال ناقصو الوزن عند الولادة SSO EE‏ 
(ج) الالتهابات الحادة التي قد تصيب الطفل SRD Se aS‏ 
بنوك الحليب في الولايات المتحدة ES SADE ASAS ESS‏ 
ما هي محاذير استعمال بنوك اللبن؟ RT DD‏ 
٥ه‏ أقوال الفقهاء في بنوك اللبن e SSS ERS SS‏ 
٦‏ - معنى الرضاع ENES SS‏ 

(أ) راي الشيخ القرضاوي E ONO E‏ 


(ب) رأي ابن حزم والظاهرية ESSE RS‏ 
(ج) رأي المذاهب الأربعة aes‏ 
(د) المخالفون للمذاهب الأربعة من القدماء والمحدثين A‏ 
۷ الخلاصة e ERE Orla‏ 


Ii 1 
n~ 4 
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المؤلفات (إصدار الدار السعودية بمحدة) : 
١‏ - خلق الإنسان بين الطب والقرآن. 

۲ - الخمر بين الطب والفقه . 

۳ - العدوى بين الطب وحديث المصطفى . 
e:‏ الوجيز في علم الأجنة القرآني . 

- التدخين وأثره على الصحة. 

٦‏ س دورة الأرحام. 

۷ - الصوم وأمراض السمنة. 

۸ - مشكلة الإجهاض. 

. موت القلب أو موت الدماغ‎ - ٩ 

٠١‏ عمل المرأة في الميزان. 

. أخلاقیات التلقيح الأصطناعي‎ ۱١ 

۲ _ الأحكام الفقهية والأسرار الطبية في تحريم الخلزير. 
۳ ب المسيح المنتظر وتعاليم التلمود. 

. تيه العرب وتيه بني إسرائيل‎ - ٤ 

. هل هناك طب لبوي‎ ٥ 

. علم التشريح عند المسلمين‎ - ٠٠١ 

۷ - الأضرار الصحية للمسكرات والمخدرات. 
۸ الترکستان: مساهمات وکفاح . 


o 


THE PROBLEM OF ALCOHOL AND ITS SOLUTION IN ISLAM. ¬ ۹ 
HUMAN DEVELOPMENT AS REVEDED IN THE HOLY QURAN. ~۹ 
Contemporary Topics in Islamic Medicine. ( ت (تحت الطبع‎ 


ا الإمام السيوطى وكتبه في الطب النبوي . 
۳ التبغ والتدحين : تحارة الموت الخاسرة. 
٤‏ الموقف الشرعي من التبغ والتدخين . 
٠‏ الانفجار السكانى وقضية تحديد النسل . 


المؤلفات (إصدار دور نشر أخرى) : 


~٦ 
۷ 
— ۸ 
~۹ 
٣ 
۳س‎ 


۲ 
۴ 
6 
٥ 
۳٦ 
۷ 
~۸ 
۹ 


— 
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المسلمون في الاتحاد السوفيتي عبر التاريخ : مجلدين» دار الشرق ‏ جدة. 
أفغانستان من الفتح الإسلامي إلى الغزو الروسي: دار العلم ‏ جدة. 

طفل الأنبوب والتلقيح الاصطناعي : دار العلم ثم المجموعة الإعلامية ‏ جدة. 
الأمراض الجسية : أسبابها وعلاجها: دار المنارة ‏ جدة. 

الإيدز وباء العصر: دار المنارة س جدة. 

المخدرات : الخطر الداهم (الأفيون ومشتقاته): دار القلم - دمشق» والدار 
الشامية م بيروت . 

المدخل لدراسة التوراة والعهد القديم : دار القلم - دمشق . 

الله والأنبياء في التوراة والعهد القديم : دار القلم ‏ دمشق. 

الجنين المشوه والأمراض الورائية : دار القلم - دمشق› ودار المنارة ‏ جدة. 
وسائل تحديد النسل في الماضي والحاضر : العصر الحدیث - بيروت . 

الإمام علي الرضا وكتابه في الطب الثبوي : دار المناهل س بیروٽ . 

ذدع الجلد ومعالجة الحروق: دار القلم - دمشق» والدار الشامية - بيروت . 
ذدع الكلى والفشل الكلوي : دار القلم ‏ دمشق» والدار الشامية - بيروت. 
الطب النسوي: لعبد الملك بن حبيب» دار القلم - دمشق» والدار الشامية - 
یروت . 

الستا والسئوت (الكمون) » مكتبة الشرق الإسلامي - جدة. 

الموقف الفقهي والأحلاقي من قضية زرع الأعضاء: دار القلم - دمشق» والدار 
الشامية س بيروت . 

الطبيب : أدبه وفقهه» بالاشتراك مع الدكتور زهير السباعي: دار القلم س دمشق»› 
والدار الشامية ‏ بيروت . 


«ماذا في الأمرّين من الشضاء: الصبء والمّاءء مكتبة الشرق الإسلامي ‏ جدة 

٤‏ سن الفطرة: آحكامها وأسرارها الطبية» مكتبة الشرف الإسلامي › جسدة (تحت 
الطبع). 

٥‏ سقطرى. الجزيرة السحرية. 
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تطلب جمیع کتبا من : 
دار القلم : دمشق: ص س: ۲۳٢٥ع‏ ت: ۲۲۹۱۷۷ 
الدار الشامية: بير وٹ : ص ب: اھ / ۱۱۳ 
تورع جميع كتبنا في السعودية عن طريق 
دار البشير 


سحلة: ۲۱41 س : ۲۸4٥٩‏ 
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